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Abstract 
This paper will investigate primarily the psychoanalytic theory practiced today through interviews 
with practicing psychologists, focusing on dream analysis as a therapeutic method. The report will 
explain the fundamental theories of the psyche and dreams in psychoanalysis, taking offset in the 
works of Sigmund Freud. Furthermore, it will explain the general method used in psychoanalytic 
therapy. Through interviews with psychologists, in the report we discuss the recent debate published 
by The Guardian, on the reemergence of psychoanalysis against the dominant method of therapy, 
Cognitive Behavioural Therapy. The report will show how the use of dream analysis is practiced 
today, and how the method can be traced back to the original theories of Sigmund Freud.  
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1. Indledning  
Et menneske der fødes i dagens Danmark kan forventes at leve til vedkommende bliver omkring 80 
år (url 1). Af disse 80 år vil næsten en tredjedel blive brugt på at sove (url 13). For mange mennesker 
vil det altså være over 20 år af deres eksistens på jorden, der vil blive tilbragt i sovende tilstand, den 
tilstand der giver adgang til drømmeverdenen. Det skønnes, at vi drømmer en tolvtedel af vores liv 
(url 8), men alligevel er det ikke en verden, vi normalt tillægger større betydning. Det at sove er jo 
frem for alt fysisk restituering (url 11). At det så krydres med, til tider, besynderlige og 
bemærkelsesværdige drømmeoplevelser tager vi oftest for givet. Men hvad nu hvis drømmene har 
mere at fortælle os, end vi umiddelbart antager? Hvad hvis de kan give os nogle svar, som vi i vågen 
tilstand ikke kan komme frem til? Hvorom alt er, har drømmene som fænomen jo overlevet 
evolutionen. Vi kan ikke længere skrælle en appelsin med fødderne, men evnen til at drømme 
besidder vi stadig. Så måske er drømmene vigtigere, end man skulle tro. Drømmene har været 
genstand for meget spekulation op gennem historien (url 3). Man har betragtet dem som 
guddommelige varsler såvel som fjollede fænomener udsprunget af en løssluppen fantasi (Freud, 
1900:28), og der er skrevet mange bøger om, hvad drømme er, og hvilken betydning de bør tillægges. 
 
Mest centralt står den østrigske neurolog og fader til psykoanalysen Sigmund Freuds (1856-1939) 
bog Drømmetydning, som han udgav i 1900, og som af mange betragtes som hans mest 
betydningsfulde værk. Heri opsummerer Freud tidligere tiders tanker i forhold til drømmefænomenet 
og kommer siden med en revolutionerende ny teori, der tilskriver drømmene, og tydningen af dem, 
stor betydning og placerer dem centralt i hele sin forståelse af menneskets psyke. Det er ikke blot en 
bog, der handler om drømme, men er også værket, hvori Freud beskriver opdelingen af bevidstheden 
i tre domæner, det ubevidste, det bevidste og det førbevidste samt underliggende processer heri. Vi 
har derfor fundet det oplagt at tage udgangspunkt i Freud med henblik på at skabe os en forståelse af 
drømme. Siden Freuds store værk er der imidlertid gået 116 år, og drømmetydningen, som Freud 
udviklede den, har mødt mange udfordringer. Freuds teorier er blevet udsat for både genovervejelser 
og forkastning. Ikke desto mindre er Freud stadig forbillede og inspirationskilde for terapeuter, 
psykologer og psykiatere verden over. 
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I nyere tid har den dominerende form for terapi af psykiske problemer været en kognitiv 
behandlingsform, der er hurtigere, mere konkret og mere løsningsorienteret. I denne terapiform er der 
ikke plads til drømmetydning. På det seneste er der dog sket en tendens til i højere grad at genoverveje 
Freud og psykoanalysen (url 10). Formålet med psykoanalysen er ikke nødvendigvis bare at blive 
lykkeligere, men også at opnå en større forståelse af ens psyke, og hvad der gemmer sig i ens 
ubevidste. Hertil kan drømmene hjælpe, da de ifølge Freud afspejler nogle ønsker, der florerer i vores 
ubevidste, og som vi gennem drømmetydning kan lære at forstå. 
 
Hvordan man kan hjælpe mennesker, der er havnet i en skrøbelig position rent psykisk, er for os et 
interessant spørgsmål. Vores indgang til dette vil være med fokus på de tendenser, der for tiden søger 
svar i psykoanalysen. En praksis der måske i højere grad bør gentænkes efter i en periode, at være 
blevet undervurderet (url 10). Centralt for psykoanalysen står tanken om det ubevidste, og 
kongevejen til det ubevidste går ifølge Freud gennem drømmene. Vi vil altså kortlægge 
grundessensen i psykoanalysen samt Freuds opfattelse af drømme og undersøge, hvordan den 
kommer til udtryk i dag, samt hvilken rolle drømmetydning har i moderne tid. 
 
Læseren skal være opmærksom på, at der i løbet af opgaven vil blive talt om både klienter, patienter 
og analysander. Her henvises der i realiteten til det samme, men ordvalget varierer igennem opgaven, 
idet der er forskel på, hvilket ord forskellige kilder bruger.  Det mest nutidigt korrekte begreb vil nok 
være klient, som vi derfor bruger i opgaven, men da Freud eksempelvis i Drømmetydning 
udelukkende skriver patienter, vil dette begreb også forekomme i opgaven. Særligt i DEL I, der netop 
er den del, hvori der redegøres for Freuds teorier. I afsnittet omhandlende psykoanalyse i dag, benytter 
kilderne sig mestendels af begrebet analysand om klienten og analytiker om den terapeut der 
praktiserer psykoanalysen. Annick Guichard som vi har interviewet benytter sig også af begrebet 
analysand. 
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1.2 Problemformulering 
Hvordan kan man forstå Freuds drømmetydning, og hvordan bliver drømmetydningen anvendt i 
psykoterapeutisk arbejde i dag?                                                                        
 
1.2.1 Problemstillinger 
1. Hvordan kan man forstå Freuds drømmetydning? 
• Hvad indeholder Freuds teori om det ubevidste, og hvilken rolle spiller drømme i forbindelse 
med den?  
• Hvordan skal man forstå drømme, og hvad kan de, ifølge Freud, fortælle os om det vågne liv 
og omvendt?  
 
    2)   Hvordan bliver drømmetydningen anvendt i psykoterapeutisk arbejde i dag? 
• Hvordan praktiseres Freuds teorier i dag?  
• Hvordan forholder nutidige psykologer sig til drømme i deres arbejde? 
• Arbejder psykologer i dag stadig med det ubevidste som begreb i deres behandling af klienter? 
 
	
1.2.2 Projektets overordnede struktur 
Vi har valgt at opdele opgaven i tre dele, der har til formål at undersøge problemformuleringen fra 
forskellige vinkler og ved hjælp af forskellige metoder. Den første del redegør for Sigmund Freuds 
og psykoanalysens grundlæggende teorier om psykens struktur og præsenterer relevante dele af 
Freuds teorier i forhold til forståelsen af drømme og brugen af dem i terapeutisk arbejde. Anden del 
af opgaven vil give læseren et bredere indblik i de overordnede metoder og redskaber benyttet af 
psykoanalysen generelt. Dette har til formål at bygge en bro mellem Freuds teorier og nutidens praksis 
og hermed skabe en naturlig overgang til diskussionsfeltet. I den tredje og sidste del vil vi vise, hvad 
vi har undersøgt gennem vores interviews med praktiserende psykologer. Afslutningsvis vil vi med 
dette fundament give et samfundsmæssigt billede af den dominerende behandlingsmetode i 
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psykiatrien i dag, kognitiv terapi, og diskutere dette i sammenhæng med de forrige dele for at besvare 
ovenstående problemstillinger.  
1.3 Dimensioner 
Vi har valgt at skrive i dimensionerne Subjektivitet & Læring og Tekst & Tegn. Subjektivitet & 
Læring bliver opfyldt igennem DEL I af opgaven, da vores hovedværk i opgaven er det psykologiske 
værk Drømmetydning af Sigmund Freud. Det er i projektgruppens optik, at den teoretiske 
afgrænsning indbefatter en undersøgelse af subjektet, sindet og interaktion mellem mennesker og 
derfor bevæger opgaven sig indenfor rammerne i Subjektivitet & Læring.  Da der i undersøgelse ved 
brug af interviews bliver planlagt og udarbejdet brug af sprog og generel kommunikation, samt en 
udarbejdelse af transskription med henblik på analyse af mening, mener vi at projektet falder ind i 
dimensionen Tekst & Tegn.  
 
1.4 Kritik af valg af artikler 
Vi forholder os kritiske overfor vores mangel på kildekritik af artiklerne benyttet i opgaven. Vi finder 
det dog væsentligt at give læseren et indblik i parallelle drivkræfter i nutidens samfund for at kunne 
skabe et bedre helhedsbillede af problematikkerne fremlagt i diskussionsfeltet. Vi har valgt artikler 
baseret på gruppens egen overbevisning om, at samfundets krav til individet har ændret sig markant 
siden psykoanalysens opståen. Dette hviler desuden også på vores empiriske materiale. Udover 
gruppens egen overbevisning erfarede vi, i løbet af undersøgelsen, at inddragelse af de 
samfundsmæssige aspekter, i forsøget på at besvare problemstillingen, viste sig at være givende for 
den konkluderende del af projektet. 
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1.5 Metode 
1.5.1 Anvendte metoder og afgrænsning af materiale 
Vores problemformulering har i sin første del ‘Hvordan kan man forstå Freuds drømmetydning?’ lagt 
op til tilegnelse og forståelse af teorien bag Freuds psykoanalyse. Denne teoretiske viden er opnået 
gennem læsning af Freuds hovedværk Drømmetydning og er blevet suppleret af andre sekundære 
tekster. Vi har i problemformuleringen lagt vægt på at belyse Freuds syn på drømmetydning og det 
ubevidste. Denne vægtning er sket med fuldt overlæg, da inddragelsen af andre teoretikere, der også 
beskæftiger sig med det ubevidste, udspringer fra psykoanalysens grundtanke i Freuds teorier.  
 
Det har endvidere, i problemformuleringens anden del ‘Hvordan bliver drømmetydning anvendt i 
terapeutisk arbejde i dag?’, givet mening at tilegne sig viden om den dominerende terapiform, 
kognitiv terapi. I kraft af dens brede anerkendelse og brug har kognitiv terapi været nærliggende at 
undersøge og redegøre for. Det kan diskuteres, at man kunne have bragt andre psykologiske teorier 
ind over opgaven for at højne en bredere og mere nutidig forståelse af det ubevidste.  
 
1.5.2 Kvalitativ metode - Interview 
Det er klart, at formålet ved at projektgruppen benytter sig af interviews og udformningen af 
interviewspørgsmål har til henblik at belyse og besvare projektets overordnede problemstillinger. Her 
har vi med udgangspunkt i det teoretiske afsæt gjort det til vores hensigt at undersøge, hvordan 
teorierne praktiseres i psykoanalytisk arbejde hos psykologer i dag. Vores problemformulering 
indebærer i første omgang en undersøgelse af det teoretiske perspektiv omkring drømmetydning ud 
fra Sigmund Freuds og psykoanalysens forståelse af sindets opbygning og drømmetydning som 
behandlingsredskab i terapien. Til belysning af dette ønsker vi, at vores interviews med de to 
psykologer skal fungere som undersøgelse af, hvordan den nutidige behandlingsmetode bliver 
anvendt, og i hvor høj grad de grundlæggende teorier fra Freud stadig bliver brugt. Vi har i gruppen 
valgt at anvende Kvale og Brinkmanns ”Interview, det kvalitative forskningsinterview som 
håndværk”. Bogen har således fungeret som vejledning til udformningen af vores interviews og 
hvilke overvejelser, der skal gøres i forbindelse med denne udformning. Vi har valgt at benytte os af 
kvalitativt semistruktureret interview. Dette skal fungere som empirisk data til at belyse anden del af 
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vores problemformulering ‘Hvordan bliver drømmetydning anvendt i terapeutisk arbejde i dag?’. Vi 
gjorde os nogle overvejelser omkring, hvad vi ville opnå med disse interviews, og hvordan vi ville 
undersøge dette. Vi blev enige om, at vi ønskede at belyse psykologers anvendelse af Freuds teorier 
om drømmetydning og det ubevidste i deres daglige arbejde. Vi blev endvidere enige om, at vi 
ønskede at forstå deres begrundelser for brugen af drømmetydning. Det blev igennem en 
konkretisering af formålet med vores ønskede empiri gjort klart, at vi ville arbejde med en kvalitativ 
metode frem for en kvantitativ. Dette er på grund af, at den kvalitative metode bygger på en forståelse 
af individets livsverden (Kvale & Brinkmann, 2015:50), hvorimod kvantitative metoder som oftest 
bruges til at udtrykke noget mere generelt. Det kan derfor argumenteres, at en kvantitativ metode 
havde gavnet til en bredere forståelse af, hvor udbredt anvendelsen af drømmetydning er i nutiden. 
Dette er dog ikke, hvad vi har ønsket at belyse, da vores problemstillinger ligger op til en mere 
dybdegående undersøgelse af drømmetydnings anvendelse idag. Formen forholder sig til en 
interviewguide uden dog at være bundet til den. Dette giver intervieweren mulighed for at stille 
opfølgende/uddybende spørgsmål. I udvælgelsen af svarpersoner havde vi nogle krav, som vi følte 
skulle opfyldes for bedst muligt at kunne besvare vores problemstillinger. Vi blev blandt andet enige 
om, at svarpersonerne skulle være under 60 år, da vi er af den opfattelse, at en yngre psykolog 
sandsynligvis ville have en mere nutidig tilgang til terapi. Ydermere havde vi et krav om, at 
svarpersonerne skulle være uddannede psykologer, da vi ved, at pensum i uddannelsesforløbet 
indebærer undervisning i psykodynamiske teorier og Freuds psykoanalyse (url 4). Vi har derfor 
bevidst eksluderet psykoterapeuter uden en psykologuddannelse som mulige kandidater i 
undersøgelsen. Der kan argumenteres for, at interviewets funktion i projektet ville have fået en 
anderledes rolle, hvis vi eksempelvis havde insisteret på, at en af svarpersonerne ikke benyttede sig 
af drømmetydning, og vi derigennem kunne have fået en anderledes vinkel på temaet. 
 
1.5.3 Design - udformning af interviewspørgsmål 
I tilblivelsen af spørgsmålene til vores interviewpersoner har vi været opmærksomme på grænsen 
mellem præcise/forståelige kontra ladede/ledende spørgsmål. Da vi ikke på forhånd vidste, om vores 
svarpersoner benyttede sig af drømmetydning, udformede vi to forskellige sæt interviewspørgsmål; 
et til hvis de gjorde, og et andet til hvis de ikke gjorde. Da vores svarpersoner kan kategoriseres som 
eksperter, i og med de begge har en videregående uddannelse med speciale i psykologi og har egen 
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praksis, har det ikke været nødvendigt at filtrere teoretiske termer ud. Nedenfor ses 
interviewspørgsmålene til vores to psykologer: 
 
• Bruger du drømmetydning i din behandling af klienter? 
 
• Hvis nej, hvorfor mener du ikke, at drømmetydning er brugbart til terapi?  
• Beskæftiger du dig med begrebet ‘det ubevidste’? 
• Hvad mener du drømme er udtryk for? 
• Hvordan forholder du dig til det, hvis en klient fortæller om sine drømme? 
• Har du tidligere benyttet dig af drømmetydningen, men er kommet fra det? I givet fald, 
hvorfor? 
• Hvad kender du til Freuds forståelse af drømmetydningen og hvad synes du om denne? 
 
• Hvis ja, hvorfor mener du, at drømmetydning er brugbart i terapi? 
• Tilbydes klienterne psykoedukation i sammenhæng med eventuel drømmetydning? 
• Følger du en bestemt struktur (retningslinjer, fremgangsmåde) i forhold til brugen af 
drømmetydning i dit arbejde? 
• Hvad skal du vide om klienten, før du kan begynde drømmetydningsarbejdet og hvor lang tid 
tager det at koble nogle symboler i en klients drømme til underliggende problematikker?  
• Bruger du symbolisme som et redskab i drømmetydningen? Hvis ja, hvordan? 
• Findes der nogle ‘typiske’ drømme, f.eks. en drøm om at man skal flygte, men at man ikke 
rigtig kan løbe, eller at man mister sine tænder eller lignende, som du altid vil tolke på en 
bestemt måde? 
• Er der forskel på, hvordan du tyder drømme idag, i forhold til da du startede med at have 
klienter? (teori overfor praksis) 
• Har du læst Freuds Drømmetydning? 
 
Hvis ja, hvilken betydning har den og har den haft i dit arbejde med drømmetydning? 
Hvis nej, hvorfor ikke? 
• Freud mener, at alle drømme er udtryk for ønsker, er du enig i det? 
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1.5.4 Udførsel af interview  
I begge interviews har projektgruppen stået for planlægningen af det praktiske for udførslen af 
undersøgelsen. Vi har gennem mailkorrespondence med psykologerne Annick Guichard og Florence 
Noer forklaret projektets formål og videresendt interviewspørgsmålene fire dage forinden selve 
interviewdagen. Begge interviewpersoner blev tilbudt en kopi af den komplette opgave med 
tilhørende transskription af interviewet.  
 
Under interviewet blev interviewpersonerne oplyst om, at projektet ville blive lagret i Roskilde 
Universitets database og vil blive læst af vejleder, censor og projektgruppen. Ved interviewet var tre 
ud af fem gruppemedlemmer tilstede. Ud fra forslag fra medstuderende fik vi anbefalet, at det ville 
være nyttigt, hvis flere gruppemedlemmer var tilstede under interviewet; specielt ved brug af semi-
struktureret interview. På denne måde har to gruppemedlemmer kunnet fokusere på at stille de 
overordnede spørgsmål, mens den sidste kunne supplere med mere uddybende og spontane 
spørgsmål.  
 
Vi har i projektgruppen haft en idé om, at informationerne, vi kunne indsamle gennem interviews 
med psykologer, kunne bidrage til vores diskussionsfelt. Vi havde en hypotese om, at 
problemformuleringen til en vis grad kunne være blevet besvaret ud fra allerede eksisterende viden, 
men samtidig at den viden vi kunne udvinde ved interviews, ville demonstrere en åbenhed overfor 
eventuel ny viden og synsvinkel.  
 
Som tidligere nævnt har vi valgt at tage udgangspunkt i Kvale & Brinkmann, med henblik på deres 
model omkring de syv faser i et forskningsinterview (tematisering, design, interview, transskription, 
analyse, verifikation og rapportering) Vi har dog kun benyttet os af de første fem faser. Vi har truffet 
dette valg på baggrund af interviewenes natur og deres rolle i forbindelse med vores projekt. Vi har 
valgt ikke at medtage verifikation, da psykologer i dag ikke på samme måde som tidligere sværger til 
en enkelt psykologisk skole. Derfor vil svarene på vores interviewspørgsmål være forskellige alt efter, 
hvem vi spørger. Rapportering har på samme måde ikke været relevant for opgaven, da interviewene 
ikke har skulle være en del af selve opgaven, men har fungeret som bilag, hvorfra vi har hentet 
relevante meninger og citater. 
	 12	
 
Disse faser vil blive beskrevet i dette afsnit (Kvale og Brinkmann, 2015:154):  
Den første fase er tematisering. I denne fase er formålet med undersøgelsen den vigtigste faktor. Når 
man har fastslået formålet, kan man begynde at vælge det tema, man vil arbejde ud fra - i vores 
tilfælde drømmetydningens brug i dag. Den anden fase er design. Her lægges der vægt på refleksion 
over opnåelse af den tilsigtede viden og etiske spørgsmål, som i vores tilfælde kunne være omkring 
spørgsmål, som henvender sig til svarpersonernes klienter. Vi har som sagt brugt Freuds teorier til at 
opnå denne tilsigtede viden, og Freuds teorier har ligeledes influeret udarbejdelsen af 
interviewspørgsmål. Den tredje fase omhandler selve interviewet. Her gjorde vi os nogle overvejelser 
om, hvordan interviewet skulle udføres. Hvem skulle udføre interviewet? Hvilke spørgsmål skulle 
stilles og i hvilken rækkefølge? På baggrund af disse overvejelser var det muligt for os at følge en 
rød tråd gennem begge interviews uden at følge en interviewguide slavisk. Ligeledes var en af vores 
gruppemedlemmer til stede under begge interviews og kunne derfor sørge for, at de forløb 
nogenlunde ens i det omfang, det var muligt. Den fjerde fase er transskription, hvor 
interviewmaterialet forberedes til analyse. Der er ifølge Kvale og Brinkmann ingen universelle 
transskriptionsregler. Der bør dog, alt efter hvad transskriptionen skal bruges til, foretages nogle valg. 
Vi har i projektgruppen valgt at transskribere vores interviews kronologisk, altså uden at klippe noget 
ud. Vi har desuden transskriberet så ordret som muligt, hvilket har været muligt, da vi til begge 
interviews har benyttet os af en båndoptager. Vi har valgt ikke at medtage talepauser, ‘øh’er’ og 
lignende, fordi det ville være forstyrrende for teksten. Da transskriptionerne af begge interviews er 
foretaget af to forskellige medlemmer, der begge to er førstegangstransskribenter, tages der højde for 
minimale forskelle i de færdige transskriptioner. Den femte fase er analyse. Her vælger man på 
baggrund af undersøgelsens formål og emne hvilke(n) analysemetode(r), der passer til interviewene. 
Da der er minimal forskel på de to interviews, hovedsageligt i de uddybende spørgsmål, har vi 
behandlet dem ens. Vi har gennem analyse af svarene fra vores interviewpersoner kunne udlede 
relevante meninger om deres brug af drømmetydning i deres daglige arbejde. Ligeledes har det været 
muligt at analysere de eventuelle ændringer, der er sket i drømmetydning fra Freuds tid til idag. Dette 
har i flere tilfælde tilført projektet ny viden.  
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2. DEL I: Freuds teori om psyken og drømme 
Freuds formål med Drømmetydning var at afskedige den generelle overbevisning i samtiden om, at 
drømme blot var tilfældige affyringer fra hjernens neuroner, og at de istedet indeholdt en mening, der 
kunne afkodes gennem analyse for at frembringe og forstå årsagen til psykiske lidelser. Projektets 
undersøgelse af drømme tager afsæt i Freuds og psykoanalysens forståelse af dem, og vi mener derfor, 
at det er relevant at kortlægge væsentlige elementer i psykens opbygning, sådan som Freud og 
psykoanalysen betragter dem. For det første er der en splittelse af helheden, vi definerer som 
bevidstheden. En opdeling hvor psyken arbejder dels på ét plan, som vi er opmærksomme på og har 
kontrol over og dels et andet plan, der foregår på et dybere niveau, som vi ikke kan kontrollere direkte. 
Psykoanalysen tager udgangspunkt i netop eksistensen af denne del af sindet, der defineres som det 
ubevidste. En del der ikke er umiddelbart tilgængelig, men som man igennem diverse metoder kan 
synliggøre og bearbejde med terapeutisk formål. En af metoderne til arbejdet med det ubevidste er at 
benytte sig af drømme, der i psykoanalytisk teori er et fænomen, hvor det ubevidste manifesterer sig 
gennem oplevelser i søvntimerne. Der er diverse mekanismer involveret i drømmen, der er essentielle 
at forklare for at forstå måden, hvorpå psykoanalysen arbejder med drømmenes indhold og betydning. 
Det er projektets holdning, at både Freuds teori om opbygningen af psyken og metoden hvorpå teorien 
behandler drømme er væsentlige for den efterfølgende diskussion af, hvordan drømme bliver benyttet 
i terapien idag.  
 
2.1 Det psykiske apparat 
Freuds teori om opbygningen af psyken defineres igennem psykoanalysens principper om, at 
menneskets psyke er opdelt i mentale processer, der foregår enten bevidst eller ubevidst (Freud, 
2011:10077). Ifølge Freud er tanker eller idéer i bevidstheden aldrig fastsat til at være enten bevidste 
eller ubevidste, men er i stedet noget der bevæger sig mellem områder af psyken og bringes frem i 
bevidstheden ved genkaldelse: ”A state of consciousness is characteristically very transitory; an idea 
that is conscious now is no longer so a moment later, although it can become so again under certain 
conditions that are easily brought about” (Ibid:.,10081). En tanke forsvinder således ikke, men kan 
bringes tilbage på et hvilket som helst tidspunkt i livet, altså gøres bevidst igen. I dette interval bliver 
tanker til, hvad Freud kalder for latente, som er ubehandlede tanker og følelser (Ibid.,10081). Også 
tanker, der udspringer fra det ubevidste, kan blive bevidste og er i intervallet også latente. Det, der 
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udspringer fra det ubevidste, kan ifølge Freud være så kraftfuldt, at der er psykiske barrierer, der 
forhindrer dem i at blive bevidste (Ibid.,10082). Han argumenter derfor for, at udover at psyken har 
en bevidst og en ubevidst funktion, må der eksistere et mellemled, der fungerer som mediator og som 
kontrollerer de latente tankestrømmes formåen i at blive henholdsvis bevidste eller lagre sig i det 
ubevidste. Leddet er, hvad Freud og psykoanalysen kategoriserer som det før-bevidste (Ibid.,9099). 
Tankestrømme skal derfor betragtes som psykiske energier, der bevæger sig dynamisk mellem det 
bevidste og ubevidste, og dermed arbejder psykoanalysen ud fra en opfattelse af, at menneskets psyke 
er i konstant forandring og betragtes som psykodynamisk.  
 
Oprindelsen af en bestemt tanke eller idé opholder sig i statiske organer, dele af psyken som Freud 
illustrerer gennem sin strukturelle model af sindet:  
 
”The entity which starts out from the system Pcpt. (Perception/perceptionen) and begins by 
being Pcs.(Pre-conscious/før-bevidste) the ‘ego’, and by following Groddeck in calling the 
other part of the mind, into which this entity extends and which behaves as though it were 
Ucs.(Unconscious/ubevidste), the ‘id’” (Ibid.,10104). 
 
 
 
 
Modellen viser tre hovedområder af psyken: Id’et (ID) der inkorporerer vores dybeste ønsker og 
impulser, Jeg’et (Ego) der regulerer Id’ets ønsker og impulser i overensstemmelse med virkeligheden, 
og Overjeg’et (Super-Ego) der stræber efter at opretholde Jeg’ets ideal om sig selv og som fungerer 
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tættest på det, vi betegner som samvittigheden. Områderne interagerer med hinanden på forskellige 
niveauer, men overordnet set arbejder den bevidste og ubevidste verden dynamisk. Tankestrømme 
der således ikke er blevet bevidstgjorte betegnes som undertrykte (Repressed): “The state in which 
the ideas existed before being made conscious is called by us repression.” (Ibid.,10083). Id’et er den 
del af vores psyke, der arbejder fuldstændigt ubevidst og indebærer en udstrækning af instinkter, der 
defineres som drifter. Det er vigtigt her at forstå, at Freud adskiller til dels biologiske instinkter fra 
de psykiske processer, da instinkter ifølge ham udspringer fra et somatisk fænomen, og at kilden til 
et instinkt kun synliggøres ved at observere dets formål, altså hvordan de mentale processer fortolker 
somatiske impulser: 
 
“Although instincts are wholly determined by their origin in a somatic source, in mental life 
we know them only by their aims. An exact knowledge of the sources of an instinct is not 
invariably necessary for purposes of psychological investigation; sometimes its source may 
be inferred from its aim.” (Ibid., 7553). 
 
Det er derfor måden, hvorpå psyken fortolker somatiske impulser og omdanner dem til tanker og 
følelser, der definerer de psykologiske processer. Ved at observere, hvordan psyken omdanner ønsker 
og impulser til tanker i bevidstheden, kan man gennem psykoanalysen så forsøge at trænge ind til de 
underliggende drifter. Freud beskriver to primære drifter: livsdriften (Eros) og dødsdriften 
(Thanatos). Livsdriften indebærer sindets stræben efter overlevelse, at stille sult og lysten til 
livsgivende aktiviteter som for eksempel forplantning. I teorien om døsdriften argumenterer Freud 
for, at alle mennesker kan udvise destruktiv eller selvdestruktiv adfærd, men at denne oftest trumfes 
af dens modpol, livsdriften. Dødsdriften defineres overordnet som driften, der stræber mod 
destruktion og selvdestruktion, hvis mål er at søge den oprindelige tingenes tilstand, tilbage til ikke-
eksistensen (Ibid.,9622). Drifterne er styret af, hvad Freud betegner som lystprincippet, der har til 
formål at søge tilfredsstillelse og undgå ubehag. Dette ses i for eksempel det usocialiserede barn, der 
søger ukompromitteret tilfredstillelse uden omtanke for omverden.  
 
I psykoanalytisk teori består psyken ved fødslen kun af et Id, der under påvirkning af den eksterne 
verden i begyndelsen af livet vil udvikle et nyt område af psyken, der påtager sig en beskyttende 
funktion mellem det eksternt percepterede og Id’et. Dette defineres som Jeg’et eller Ego. Når en 
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søgen efter tilfredsstillelse passerer Jeg’et i form af et ønske eller en impuls, vil det ikke længere være 
styret af lystprincippet, men istedet overtages af realitetsprincippet:“Under the influence of the ego’s 
instincts of self-preservation, the pleasure principle is replaced by the reality principle.”(Ibid., 9502). 
Freud mener, at hvis ubevidste tanker fik lov til at blive bevidste, uden kompromis med omverdenen, 
ville det ultimativt føre til selvdestruktion. Derfor kræves der et medium, der forhandler med ønsket 
og den eksterne verden for at kunne sikre Jeg’ets overlevelse. Jeg’et er den del af psyken, der tilpasser 
individet til omverdenen ved hjælp af håndtering af de impulser, der udspringer fra det ubevidste.          
                                                                                                                             
2.1.1 Primære og sekundære processer 
Dynamikken i det psykiske apparat fungerer via Freuds definition af psykisk energi; en mental kraft 
der bevæger sig mellem vores biologiske tilstand og psyken.  En primær proces skal i første omgang 
forstås som noget, der går forud noget andet, at det er “ubundne” latente ønsker, der udspringer fra 
det ubevidste. I psykoanalysen er det de primitive og ulogiske tankeprocesser, der ofte associeres med 
børns adfærd (Mijolla, 2002:179). Primære processer er styret af lystprincippet, hvis formål er at 
tilfredstille Id’ets ønsker. Når en impuls eller trang til eksempelvis chokolade ikke bliver tilfredsstillet 
skaber det en spænding, og for at kompensere for dette dannes et mentalt billede af et stykke 
chokolade, hvilket formindsker spændingen. Dette er blot et eksempel på mekanismen i 
ønskeopfyldelsen som en primær proces. Hvis vi arbejder videre på dette eksempel og ser 
mekanismen foregå gennem et barns psyke, så vil trangen til chokolade være uden eftertanke på 
konsekvenserne af at spise for meget chokolade. Eksempelvis at sukker vil holde dem vågne hele 
natten, at det måske er bedre at vente til efter aftensmad og så videre. I takt med at barnet bliver ældre, 
vil det gradvist lære at forstå og inkorporere sådanne konsekvenser i psyken og vil fremadrettet også 
føle moralske kvaler ved at forkæle sig selv med for meget chokolade. På dette stadie er ønsket om 
chokolade ikke længere en primær proces, men er i stedet blevet overtaget af den sekundære proces; 
altså primære processer der er blevet forhandlet med Jeg’et og Over-jeg’et og underlagt 
realitetsprincippet. I løbet af et menneskes udvikling vil de sekundære processer gradvist blive bedre 
til at kontrollere de primære: “Primærprocesserne eksisterer i det mentale apparat fra første færd, 
medens de sekundære først udvikles efterhånden i løbet af livet, hæmmer og overlejrer de primære…” 
(Freud, 1900:471). I udstrækning af dette mener Freud, at i løbet af menneskets udvikling bliver vores 
ubevidste ønsker i højere grad fortrængt, og kernen i et individs psyke bliver gradvist sværere at finde 
kilden til.  Dette forårsager, at det bliver sværere at finde kilden til psykiske problemer og neuroser. 
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De primære processer, der finder sted tidligt i et menneskets udvikling, og som bliver 
kompromitterede af den eksterne verden, kan dog, ifølge Freud, stadig manifestere sig synligt i 
psyken:“...i nattens liv og under kompromisdannelsernes herredømme finder det 
(primærprocesserne) midler til og veje til at tiltvinge sig adgang til bevidstheden.”(Ibid., 474). Hvor 
impulser og ønsker, der er drevet af det ubevidste, har sløret og fortrængt sig i et kompromis mellem 
psyken og den eksterne verden. Det vil sige, at dette er hvor sekundære processer gradvist overtager 
de primære, så er det ifølge Freud i søvnen og drømmene, at det ubevidste og ønskeopfyldelsen får 
lov at udfolde sig.  
 
2.1.2 Ønskeopfyldelse og den manifeste drøm 
I forsøget på at gøre det ubevidste bevidst mener Freud, at det bedste redskab en psykoanalytiker har, 
til at forstå og få indblik i de ubevidste processer, er analyse og fortolkning af drømme: 
 
“Drømmetydningen er kongevejen til kendskabet til det ubevidste i sjælelivet. Idet vi følger 
analysen af drømmen, kan vi tage et skridt fremad i vor forståelse af dette allermest 
forunderlige og allermest hemmelighedsfulde instruments konstruktion…” (Ibid., 474).  
 
I Freuds hovedværk Drømmetydning fremlægger han gennem analyse af sine egne drømme en teori, 
der forklarer drømmene som værende udtryk for ønsker. Den latente drøm udspringer af Id’et, som 
er styret af lystprincippet, og den manifesterer sig som sanselige, visuelle og ofte abstrakte oplevelser 
i vores søvn. Indholdet af drømme har således to kontrasterende sider; den manifeste drøm og det 
latente ønske. Når vi sover, spiller det før-bevidste en mindre rolle og holder derfor ikke de 
undertrykte følelser tilbage, og når ukompromitterede ‘rå’ følelser får lov til at manifestere sig i 
søvnen, mener Freud, at drømmene er symboler og tegn for sindets sande tilstand. Der foregår dog 
en forvrængning af det latente ønske. Dette uddybes senere i opgaven. Freud mener, at drømme har 
en mening, og at det er nødvendigt at dechifrere den manifeste drøm gennem analysen for at få indsigt 
i det latente ønske: 
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“The chaotic aggregations of our night-fancy have a significance and communicate new 
knowledge. Like some letter in cypher, the dream-inscription when scrutinized closely loses 
its first look of balderdash and takes on the aspect of a serious, intelligible message.” (Freud 
2011:1629).  
 
Freud kalder processen, hvori et latent ønske manifesterer sig gennem en drøm, drømmearbejdet. I 
denne proces eksisterer der to yderligere drømmemekanismer, hvor man gennem tegn og symboler 
ser drømmens kryptiske budskab. Mekanismerne definerer Freud som fortætning og forskydning. 
 
2.1.3 Fortætning 
Den besked, som ønskeopfyldelsen forsøger at sende gennem drømmen, er i den korte periode, vi 
oplever den, fyldt med ofte uforklarlige elementer og er derfor offer for en vis komprimering, som 
Freud kalder fortætning. Elementer i drømmeindhold kan være objekter, hvis mening først kan tydes, 
når de bliver sat op imod drømmetanker, der er det, som klienten selv forbinder eller associerer disse 
objekter med. Eksempelvis kan en blå cykel være en del af drømmeindholdet, men hvordan 
drømmeren opfatter cyklen, i form af en følelsesmæssig reaktion eller associerer den til noget andet, 
er hvad Freud kalder drømmetankerne. Det er her, ved hjælp af den frie association, at Freud er i 
stand til at påbegynde dechifreringen af det sammenfattede drømmemateriale for at afsløre det latente 
ønske i den manifeste drøm. Drømme er derfor altid brudstykker af en større helhed, fragmenter af 
en dybere mening:  
 
“Drømmen fylder i nedskreven tilstand en halv side; den analyse, i hvilken drømmetankerne 
indeholdes, behøver seks, otte eller tolv gange så megen plads. Relationen er vekslende for 
forskellige drømme; men så vidt jeg har kunnet kontrollere, ændrer den aldrig sin principielle 
karakter.” (Freud, 1900:234).  
 
Gennem psykoanalysen, og kun gennem analyse af drømmen, vil drømmeren kunne associere 
fragmenterne af det manifeste til de enkelte betydninger af indholdet. Som sagt er de ubundne og 
ubevidste primære processer i stand til at binde sig til objekter i sindet, og en tilfredsstillelse af for 
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eksempel sult kan blive bundet til et andet objekt, der så giver sindet den samme form for 
tilfredsstillelse.  
 
2.1.4 Forskydning 
Udover fortætningen af drømmeelementer i drømmematerialet kan der også forekomme en censur af 
drømmemateriale, hvis indhold kan have en åbenlys høj psykisk intensitet, men manifesterer sig som 
et ubetydeligt element (Freud, 1900:254). Denne proces foregår ifølge Freud også i drømme og 
defineres som forskydning. Forskydningen skåner os i den forstand fra intenst drømmemateriale. 
Vores ubevidste forsøger muligvis at udtrykke noget vigtigt, men da det kan være for voldsomt for 
os, vises dette forskudt i et mindre betydningsfuldt objekt. Drømme har som nævnt en mening, og 
alle elementer i en drøm er ifølge Freud underliggende ønsker, der enten manifesterer sig som 
kondenserede/fortættede elementer eller forskudte og censurerede drømmetanker/indhold: 
 
“Den proces, som vi således antager, er endog den væsentlige del af drømmearbejdet. Den 
fortjener navnet drømmeforskydningen. Drømmeforskydning og drømmefortætning er de to 
faktorer, hvis virksomhed vi hovedsagelig må give ansvaret for drømmens udformning.” 
(Freud, 1900:255).  
 
Grunden til at drømmeindhold og drømmetanker kan være forskellige i deres narrativ, som eksemplet 
med den blå cykel, er netop grundet disse mekanismer.  
 
2.2 Freuds forståelse af drømme 
Da Freud i 1900 udgav sin teori om drømmetydning, brød han med den, på den givne tid, gængse 
opfattelse af drømmen. Det at man kunne tyde en drøm, at den skulle have en betydning for ens 
psykiske tilstand i det vågne liv, blev set på som komplet charlatanisme, humbug og vås. Drømme 
blev, på det gældende tidspunkt, i udbredt grad opfattet som den sovendes reaktion på stimuli fra den 
vågne verden. For eksempel ville en dyne, der gled af den sovende, kunne resultere i pinlige drømme 
om nøgenskab (Freud, 1900:29). Freud var velvidende om tidligere tiders drømmeopfattelser, som 
han skitserer i de første afsnit af sin bog Drømmetydning. Heri opridser han de uenigheder, der 
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gennem tiden har hersket i synet på drømmene som fænomen. Er de guddommelige varsler der bør 
tages dybt alvorligt eller er de udtryk for tilfældige tåbeligheder? Og kan man for eksempel hænge 
personer op på uetiske handlinger begået i drømme, eller har disse intet med personens vågne karakter 
at gøre? (Ibid., 60). Freud kommer frem til sin teori efter mange års psykoanalytiske studier af sine 
klienter og de drømmeoplevelser, som de videregiver til ham, samt efter dybdegående analyser af 
sine egne drømme. For Freud findes der ikke tilfældige drømme. Som han skriver: “De tilsyneladende 
harmløse drømme viser sig at være alt andet end uskyldige , når man gør sig den ulejlighed at tyde 
dem” (Ibid., 153). Drømmene kan være fulde af indtryk der er hentet fra dagligdagens tilfældigheder, 
men drømmen i sig selv vil altid have en mening, der hvis den tydes rigtigt, vil åbenbare en bid af 
vores ubevidste. En drøm vil altid tage afsæt i den netop forløbne dag, drømmedagen, og benytte de 
indtryk der her er dannet i sin udformning. Fra drømmedagen kan der så trækkes tråde til al tidligere 
tid i en persons liv (Ibid., 143). Små ubetydelige ting man tilfældigvis har bidt mærke i i løbet af 
dagen kan få en central rolle i drømmen, men det betyder ikke nødvendigvis, at det er disse ting som 
udgør meningen med drømmen. Går man i gang med at tyde drømmen, vil indtrykkende fra 
drømmedagen i højere grad stå som rekvisitter, der skaber et forbindelsesled til en dybereliggende 
mening (Ibid., 148).  
 
Ifølge Freud er der to psykiske magter på spil i en drøm. Den ene er ønsket. Som han ser det, er alle 
drømme udtryk for ønsker, og gennem drømmetydning vil man således altid kunne finde frem til, 
hvilket ønske drømmen udtrykker. Det kan dog blive vanskeliggjort af den anden psykiske magt, som 
Freud antager, at drømme besidder, nemlig forvrængningen. Forvrængningen spiller samme rolle 
overfor drømmen som censuren gør i en totalitær stat. I en sådan stat må eksempelvis en forfatter 
søge alternative udtryk, hvis han/hun vil frem med et kontroversielt budskab. Forfatteren må altså 
finde andre måder at beskrive det, han i virkeligheden ønsker at udtrykke og således forvrænger han 
sit budskab. Det er ifølge Freud samme proces der foregår når en drøm bliver til (Ibid., 124). 
 
Som nævnt mener Freud, at alle drømme er udtryk for ønsker. Denne betragtning er blevet mødt med 
megen skepsis og modstand, for de fleste kender jo til mareridt, pinlige og ubehagelige 
drømmeoplevelser samt de umiddelbart ligegyldige drømme. Men for Freud er disse drømme blot 
eksempler på den forvrængning, der ubevidst skabes for at skjule det ønske, som drømmen er udtryk 
for. “Det er rigtigt, at der findes drømme, hvis manifeste indhold er af den ubehageliste art. Men har 
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nogen forsøgt at tyde disse drømme, altså at klarlægge det latente tankeindhold?” (Ibid., 119). Sætter 
man sig for at tyde en drøm, vil man ifølge Freud altid finde frem til, at den udtrykker et ønske. Et 
andet sted (Ibid., 153) opstiller han fem eksempler på drømme, der på overfladen virker lettere 
ligegyldige, men som efter drømmetydning viser sig at udtrykke forskellige seksuelle drifter. Et 
oplagt område for forvrængningen/censuren at slå ned.  
 
I drømmen gemmer der sig altså en psykisk magt, der udtrykker vores ønsker. På sin vej til 
bevidstheden vil denne magt dog altid skulle forbi forvrængningen, der i større eller mindre grad, og 
med hjælp fra drømmedagens mange indtryk, vil censurere ønsket i en sådan grad, at det kan 
forekomme fuldstændig uforståeligt (Ibid., 124). Heri har drømmetydningen den function, at den, 
hvis den udføres korrekt, kan klarlægge ønsket i sin rene form, som det så ud, før det blev forvrænget. 
 
2.2.1 Freuds opskrift på drømmetydning 
Som før nævnt blev drømmetydning betragtet som humbug på den tid, hvor Freud kastede sig over 
emnet. Dette skyldtes især, at de herskende former for drømmetydning på dette tidspunkt hverken var 
videre gennemtænkte eller holdbare over for videnskabelig afprøvning. Enten tydede man drømme 
som symboler, der skulle afgøre fremtiden, altså som en slags varsler. Eller også brugte man 
chiffermetoden, en metode der fungerer som en slags opslagsværk. Optræder der i drømmen en ged, 
kan man slå dens betydning op under ged. Hvis disse teorier var, hvad drømmetydning kunne tilbyde, 
mente Freud at: “Man kunne fristes til at give filosofferne og psykiaterne ret og sammen med dem 
stryge drømmetydningens problem som værende en imaginær opgave” (Freud., 1900:89). Imidlertid 
gjorde Freud det modsatte. Han mente nemlig, at drømme var andet end tilfældigheder, og at en 
holdbar drømmetydning var mulig. Sågar vigtig i forbindelse med kurering af menneskers psykiske 
lidelser. 
 
Freud havde gennem utallige samtaler med patienter fundet frem til, at det der foregik i deres drømme 
stod i relation til, hvad de ellers fortalte om deres tanker. Altså måtte de ting, der kom til udtryk i 
drømme, have rod i vores tankespind. Drømmene kunne være udtryk for undertrykte tanker og var 
ofte ubehagelige for folk at reflektere over, men dette skyldtes netop, at de var udtryk for noget, der 
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undertryktes i vågen tilstand (Ibid., 90). Freud kom altså gennem sine patienters beretninger nærmere 
sin teori om, hvad drømmene betyder, og hvordan de bør tydes. 
 
Først og fremmest må drømmen deles op i mindre sekvenser. Da en drøm kan indeholde et hav af 
situationer, personer, ytringer og steder, vil det være umuligt for en patient ved første øjekast at kunne 
se på den som helhed og forstå dens mening (Ibid., 92). Dernæst kommer, at der til enhver drøm hører 
en forhistorie, som bør kendes, før en analyse kan komme på tale. Ifølge Freud kan to ens drømme, 
hos to forskellige mennesker, have helt forskellige betydninger, men blot være ens i deres udtryk 
(Ibid., 93). Man bør altså vide, hvad en person i øvrigt har i tankerne, før man kan tyde 
vedkommendes drømme. 
 
For at illustrere sin drømmetydningsmetode bedst muligt tager Freud udgangspunkt i en personlig 
drøm. Ved at anvende sin egen drøm sikrer han sig, at han har godt styr på pågældende persons (ham 
selv) psyke i øvrigt, samt på drømmedagen for den drømte drøm. 
 
I Freuds drøm optræder flere personer ved en festlig sammenkomst i en stor sal, heriblandt en patient 
og tre kollegaer. Patienten har det skidt, og Freud og hans kollegaer undersøger hendes symptomer. 
Drømmen har sit klare afsæt i den forgange dag, idet Freud netop har været i kontakt med flere af de 
pågældende personer. Til gengæld viser drømmetydningen, at der i disse fire personer gemmer sig 
flere af Freuds bekendte, som blot i drømmen udtrykkes gennem andre personer. Fænomenet som 
Freud kalder fortætning, og som er beskrevet tidligere i opgaven. Således gemmer der sig tre kvinder 
i patienten Irma, lige såvel som Freuds storebror kommer til udtryk gennem en herre ved navn Dr. 
M. Dette forklares ved, at de forskellige personer har en tilknytning til hinanden og kan rummes i 
samme person. Freud er lettere utilfreds med Irma og ønkser i højere grad, at en af hendes venner 
kunne blive hans patient. Denne ven repræsenteres derfor af Irma i drømmen. Det samme gør en 
anden kvinde, der kunne være en potentiel patient. Freuds bror og Dr. M har begge for nyligt afslået 
et af Freud fremkommet forslag. Derfor udgøres de begge af Dr. M. i drømmen. Hen imod slutningen 
af drømmen udtrykkes også Freuds kone og en afdød bekendt gennem Irma. Her er forbindelsen blot 
en anden. Således kan det fastslås, at flere personer, i en drøm, kan samles i én, og at de hver især 
kan spores gennem drømmetydning. I Freuds drøm er der forskellige ting, der afslører forbindelsen 
de forskellige personer imellem. Nogle er oplagte, mens andre er mere kryptiske.  
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Freuds drøm udspringer af, at han er utilfreds over, hvordan hans behandling (i vågen tilstand) af 
patienten Irma skrider frem. Dette skyldes især, at hun ikke følger alle hans råd, og dette forstærkes 
da kollegaen Otto på drømmedagen kommer med et bebrejdende udsagn mod ham. Efter analyse af 
drømmen indser Freud, at hensigten og hele motivet til at drømme er et forsvar for sin egen handling 
i den pågældende sag. Dette kommer først og fremmest til udtryk ved, at det i drømmen viser sig at 
Irma er fysisk syg og derfor ikke en patient for Freud. Desuden er hendes sygdom blevet forværret 
gennem en dårligt udført injektion af ingen ringere end den bedrevidende Otto. Freud er personligt 
meget omhyggelig med at bruge rene kanyler til injektioner, så det er klart at denne fejl er begået af 
en anden. Otto bliver i det hele taget dadlet adskillige gange i drømmen. Freud frifinder altså sig selv 
og pålægger andre skylden for dårligdomme. Drømmen er derfor udtryk for et ønske. 
 
I løbet af drømmen, som ikke er synderligt lang, ændrer Freuds attitude og sindstilstand sig flere 
gange i forbindelse med forskellige situationer. På et tidspunkt er han for eksempel skamfuld, mens 
han på et andet optræder hånlig. Dette kan ses som udtryk for, at hver begivenhed i drømmen er 
udtryk for et større tankespind, og at sindelaget derfor kan skifte flere gange, selvom drømmen er 
kort. Til eksempel optræder Freud pludselig nonchalant over for de læger, der ikke kender til den 
psykiske indflydelse på den fysiske tilstand. Baggrunden for denne opførsel har rod i helt andre 
begivenheder end de, der er væsentlige for denne drøm, men disse begivenheder afføder alligevel 
Freuds sindstilstand på det givne tidspunkt i drømmen. Samtidig floves den vågne Freud over, 
hvordan han i drømmen pådutter Irma svære fysiske lidelser kun med henblik på at frifinde sig selv. 
Drømmene kan altså bruges til at give et unikt indblik i vores ubevidste tankestrøm og klarlægge 
følelser, vi ellers ikke ved, hvor stammer fra, såfremt vi tyder dem grundigt og rigtigt. 
 
Hermed har vi givet et indblik i, hvordan Freud tænkte opbygningen af den menneskelige psyke, og 
hvordan han med denne konstellation placerede drømmen som en unik kilde til forståelse af det 
ubevidste. Én ting er imidlertid, hvordan idéerne ser ud i teorien. En anden er, hvordan de bruges i 
praksis. Freuds tanker og idéer er blevet forsøgt videreudviklede op gennem sidste århundrede og helt 
frem til idag og har i praksis været genstand for megen genovervejelse. Dette vil vi kaste lys over i 
projektets næste del.  
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3. DEL II: Psykoanalysen i praksis 
Selvom Freuds teorier om det ubevidste og forståelse af drømme, har en grundlæggende relevans i 
psykoanalysens terapeutiske afsæt, er der adskillige andre faktorer der har høj prioritet i selve dens 
praksis. Hvad Freud berørte i samtiden som en interaktion mellem en analytiker og en patient, har 
efterfølgende undergået en udvikling i teorierne omkring aktørernes psyke under 
behandlingsprocessen. I terapien er det lige så vigtigt som i naturvidenskabeligt arbejde at have et 
laboratorium med gunstige rammer for at opnå det optimale resultat af en analyse eller undersøgelse 
af en problemstilling. Det er derfor en afgørende faktor for succesfuld behandling, at man prioriterer 
forholdet mellem analytiker og klient højt, og at elementerne fra eksterne indtryk ikke korrumperer 
eller vanskeliggør det analytiske arbejde i forsøget på at frembringe det ubevidste. Derfor er det 
væsentligt, i vores optik, at der redegøres for den grundlæggende praktiske fremgangsmåde i 
psykoanalytisk arbejde, hvilket senere vil blive behandlet i diskussionsfeltet. Vi vil i denne del give 
læseren en bredere forståelse for de øvrige elementer i den psykoanalytiske praksis og vil introducere 
teoretikere, der har fokuseret på viderudviklingen af de gunstige rammer, som terapien kræver. Den 
første er den argentinske psykoanalytiker, Juan David Nasio, der har udarbejdet den analytiske 
samtale i konkrete faser. Dernæst har vi inddraget kerneelementer i Carl Gustav Jungs arbejde med 
overføring/modoverføring, og Habib Davanloos grundlæggende behandlingsform, Intensive Short-
Term Dynamic Psychotherapy. 
 
3.1 Behandlingen 
 
Psykoanalysen er en behandlingsmetode for psykiske, relationelle og eksistentielle problemer. En 
psykoanalyse er et intensivt arbejde mellem en analysand og en analytiker. Klassisk set bør man 
mødes 4 gange om ugen, mellem 45-60 min. per session. Analysanden ligger på en briks, hvor 
analytikeren sidder bagved eller ved siden af, hvor analysandens hoved hviler. Analysanden bliver 
opfordret til at tale så ufiltreret som muligt, når følelser eller tanker bliver beskrevet. Med det sagt er 
det altså analysanden der bestemmer, hvad der skal tales om ‘her og nu’. Imens lytter analytikeren 
efter mønstre, sammenhænge og konflikter, der gennem processens intensive forløb træder frem. Det 
er et væsentligt karakteristika ved psykoanalysen, at der bliver taget udgangspunkt i analysandens 
personlige livserfaringer, de subjektive beskrivelser og oplevelser af dette. 
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Psykoanalysen er på den måde en behandlingsmetode, der udarter og tilpasser sig efter den enkelte 
analysand (url 2). Praksissen tager udgangspunkt i tidlige relationer i opvæksten, derfor oftest fra 
forældre, hvor svigt, tab, omsorg, seksualitet og død former vores tanker. Disse oplevelser virker 
ubevidst og har varig effekt på vores måde at fungere, tænke og føle. Psykoanalysen skaber her 
ramme om en samtale, hvor indre konflikter kan klargøres, erkendes og bringes frem til bevidstheden. 
Dette leder til, at analysanden kan opnå større personlig indsigt og en dybere forståelse af sig selv. 
Psykoanalysen hjælper dermed analysanden med at frigøre sig selv og leve et mere komplet liv. Den 
psykoanalytiske behandling er rettet mod den enkelte person, og dennes potentiale – og ikke mod 
diagnoser og symptomer. En psykoanalytiker har mange års træning i at lytte og observere 
menneskelige ytringer, hvorved analytikeren kan opnå indsigt i analysandens ubevidste. 
 
Hertil er det dog nødvendigt at klargøre, at interaktionen mellem analytikeren og analysanden ikke 
kan kategoriseres som en klassisk samtale. Dette betyder at enkelte sætninger og udsagn fra 
analysanden ikke kan analyseres individuelt, men skal kigges på ud fra et større billede gennem flere 
sessioner og analysandens konnotationer og affekter. Hertil ligger traumatiske erindringer ikke gemt 
som sandheder i kroppen og selvindsigt for analysanden kan dermed ikke opnås umiddelbart, men 
gennem oversættelses-/tolkningsarbejde fra analytikeren.  (Gammelgaard, 2003:151). 
 
Den klassiske psykoanalyse er af sin natur meget afventende og lyttende fra analytikerens side, hvor 
der dermed håbes at afsløre det ubevidste gennem analysandens beretninger og nonverbale adfærd. 
Dette medfører gennem psykoanalysen et ambivalent forhold til ord. På en måde er ord et værktøj til 
at opnå større viden om sig selv, men på samme tid at opfange betydninger bag ordene og ubevidste 
meddelelser. Ordet er dermed et værktøj til at komme frem til, hvad der ligger gemt i fortrængningen, 
hvortil ordenes flertydighed kan fungere som en ’vejviser’ til erindringen. Drømmen, vitsen eller 
forglemmelsen er hertil eksempler på at den ubevidstes eksistens i hverdagen. Ofte kræver det ikke 
en enorm anstrengelse at forstå disse budskaber, som Freud har kaldt hverdagslivets psykopatologi. 
Det kan sammenlignes med, når vi ler af en vittighed. Inden for millisekunder efter vittigheden er 
fortalt, vil du grine og have forstået den skjulte betydning bag vittigheden og dermed den skjulte 
hensigt bag ordene (Gammelgaard, 2003:128). 
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3.3 Høre og lytte 
Der er en stor forskel mellem at høre, hvad en analysand siger og at lytte til, hvad analysanden siger. 
Når vi hører det, der siges til os, hører vi lyden og meningen bag ordene og sætningerne, men når vi 
lytter, “forstår” vi ikke længere noget i klassisk betydning, da: “... vi er hinsides lyde og meninger, vi 
er i en meningens transcendens.” (Nasio, 1995:12). Med dette menes der, at analytikeren i den 
psykoterapeutiske lytteproces befinder sig i en transcendens, altså noget ud over sted og tid, hvor 
lytningen fører analytikeren gennem ordenes konnotationer fra analysandens tale, og analytikerens 
viden omkring analysandens minder og oplevelser.  
 
Man kan ifølge Juan David Nasio, argentinsk psykoanalytiker og forfatter, udskille fem faser i 
lytteprocessen; en proces der starter i observation og slutter i tolkning. Vi formoder selvfølgelig hertil, 
at analytikeren forsøger at nå sin analysands ubevidste. I den første fase tages der udgangspunkt i de 
tegn og udtryk analysanden giver gennem sin adfærd og i sine ansigtsudtryk. Derefter indgår 
analytikeren i anden fase. Denne fase er beskrevet som en ‘usikker famlen’, der ligger op til den 
egentlige lytning. I processen af denne famlen vil analytikeren støde på et ord, en fortælling eller 
lignende, der vil lede analytikeren videre og i dette skabe, hvad der bliver beskrevet som ‘stilheden i 
sig selv’, hvilket betyder, at de eventuelle flyvske tanker og ‘den usikre famlen’ retter sig mod et 
fokus. Dette leder til tredje fase, hvor analytikeren indgår i den reelle lytning, og et eventuelt arbejde 
med drømmetydning kan indledes:”Vi befinder os i en tilstand af lytten, når vi, efter at have forladt 
vores eget jeg, ...(...)... vender os mod os selv for at møde det, som den anden pludseligt har fået til 
at springe frem i os, det være sig ord eller et billede.”(Nasio, 1995:13). Det er i denne tilstand, at 
analytikeren vil opfange fragmenter af analysandens ubevidste, der trænger sig ind i hans valg af ord 
og dermed bevidsthed. Nasio citerer her Freud: 
 
” (Psykoanalytikeren, Red.) forholder sig mest hensigtsmæssig, hvis han overgiver sig til sin 
egen ubevidste mentale aktivitet og i så høj grad som muligt undgår at reflektere og udarbejde 
bevidste forventninger, og undgår at fiksere noget særligt i sin hukommelse, af det han har 
hørt, og på den måde opfanger patientens ubevidste med sit eget ubevidste” 
(Nasio, 1995:19).  
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Dette betyder, at den bedste lytter opstår, når han har overgivet sig til sit eget ubevidste. I fjerde fase 
foretager analytikeren i sin tavshed en mental drejning, hvor han identificerer sig med analysandens 
ubevidste fantasmer, der er en ubevidst grundstruktur for de bevidste fantasier og dagdrømme. 
Analytikeren deler sig her i to, hvor den ene er til stede i nuet – i lokalet, hvor samtalen finder sted – 
men også i analysandens fantasme. Analytikeren er til stede og opmærksom omkring analysandens 
talen, men stedsætter sig også i analysandens ubevidste fantasme. Lad os sige, at analytikeren i de 
forrige faser nu er kommet frem til, at analysanden har haft en traumatisk hændelse i sin opvækst, 
eksempelvis en konflikt med faderen, der nu leder til tanker omkring analysandens egne evner som 
far. Hertil er analytikeren tilstede i fantasmet af analysandens ’traumatiserede barn’, imens 
analytikeren lytter til analysandens beskrivelser og talen, hvorved at analytikeren kan udlede om dette 
traume er et kerneproblem, eller om der er noget dybere i analysandens ubevidste, der forårsager det 
givne problem. Dette leder til femte og sidste fase, hvor analytikeren skal tolke og til sidst lukke den 
‘fantasmatiske sekvens’. Her kan analytikeren vælge intet at sige, eller modsat vælge at sige et eller 
få ord, der vil bringe analysanden i association til dette trauma, der i vores eksempel er opstået fra 
faderen:“Idet han påtager sig funktionen som budbringer, udsiger analytikeren den signifikant, som 
han netop har fundet ved at identificere sig med fantasmets barn, til analysanden”(Nasio, 1995:19). 
Det kan være meget vanskeligt at fortælle og beskrive alle nuancerne, og specielt da det er så vigtigt, 
nu hvor rollerne kortvarigt er byttet til en lyttende analysand og fortællende analytiker. 
 
 
3.4 Overføring og modoverføring 
Overføring og modoverføring blev indført af Freud og handlede om de ubevidste forskydninger af 
følelser, hvilket både kan være af negativ og positiv karakter. Ofte fra en nær person i barndommen 
benævnt som en prototype (url 9). Eksempelvis kan sorg eller vrede rettet mod en ven grundet større 
alkoholindtag være en forskydning af en forældres alkoholmisbrug i barndommen. Freud mente, at 
man igennem hele sit liv forbinder stærke følelser fra barndommens indflydelsesrige personer og 
begivenheder. Disse kan vise sig gennem mange scenarier i større eller mindre grad af lighed med 
den originale prototype og kendes ved, at personen ikke regner med eller forstår, hvorfor de føler, 
som de gør. Overføringen opstår desuden i psykoanalytiske behandlinger, da analysanden er mere 
tilbøjelig til at overføre sine forskydninger af følelser over på analytikeren, fordi analysanden taler 
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frit og om, hvad end hun føler for i nuet. Dette spiller en enorm vigtig rolle, for at analytikeren kan 
komme ind i analysandens ubevidste (url 9). 
 
Overføring og modoverføring er siden blevet viderearbejdet af Carl Gustav Jung, schweizisk 
psykiater og ven af Freud, med fokus på at finde den bedste vej til at etablere overføring mellem 
analytiker og analysand. Både Jung og Freud var enige om, at overføring var et uungåeligt faktum i 
psykoanalytisk terapi, og at et ‘bånd’ bliver skabt mellem analytiker og analysand:“This bond is often 
of such intensity that we could almost speak of a “combination." When two chemical substances 
combine, both are altered. This is precisely what happens in the transference.” (Jung 1954:7454). 
Det jungianske overføring- og modoverføringsbegreb kan i nogle tilfælde afføde, hvad Jung definerer 
som et parapsykologisk fænomen, hvor analytikeren og analysandens forhold bliver knyttet i en sådan 
en grad, at analytikeren ‘mærker’ klientens symptomer (Jarré, 1961:288). 
  
3.5 Den Jungianske Drømmeforståelse 
Jung udviklede en særlig form for terapi, han kaldte ‘aktiv imagination’, hvor en klient med 
vedvarende tanke, følelse eller drøm først skulle ‘tømme’ sine tanker, for derefter kun at fokusere på 
dette ene element og påbegynde det, der er en direkte udstrækning af Freuds frie association (Jung, 
1929:47). Jung tillagde fantasier den samme funktion og symbolværdi som drømme (Vedfeldt 
2007:104). Den væsentlige forskel mellem den Freudianske og Jungianske drømmetydning var, at 
den jungianske association ikke måtte vige for langt fra de initiale fortolkninger af drømmeindhold, 
at: “...associationskæden kun måtte gå nogle få led væk fra drømmen, da den ellers førte væk fra 
drømmens mening.” (url 8).  
 
Jungs fremgangsmåde gik ud på, at analysanden skulle skabe en åbenhed til sit ubevidste og 
konfrontere de følelser eller tanker, der dukkede op. Den aktive imagination var dog ikke noget, som 
Jung benyttede sig af med klienter, der viste stærke former for psykiske lidelser. I tilfælde af at Jungs 
arbejde med en klient ikke så ud til at kunne skabe denne åbenhed, tyede han til at observere 
fænomener omkring klienten, der i hans optik ikke kunne tilbageholdes af indtryk fra omverdenen. 
Han mente hertil, at drømme var en manifestation af en objektiv skildring af det ubevidste:  
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”Dreams contain images and thought-associations which we do not create with conscious 
intent. They arise spontaneously without our assistance and are representatives of a psychic 
activity withdrawn from our arbitrary will. Therefore the dream is, properly speaking, a 
highly objective, natural product of the psyche…” (Jung, 1916:131).  
 
Ifølge Jung er det specifikke forhold mellem analytiker og analysand skabt af det, han betegner som 
den terapeutiske situation. Her repræsenterer analytikeren en ubevidst ‘forældrefunktion’. 
Analysanden skal til en vis grad beskyttes, men også rådgives og guides, af analytikeren. Indenfor 
drømmesymbolik viser analytikeren sig oftest som “den gamle, vise mand” og svarer til, hvad inderne 
kalder en guru (url 5). Dette medmenneskelige forhold, der udvikles gennem behandlingerne skal 
opretholdes inden for passende rammer. Analytikeren skal bidrage til forholdets positive og 
konstruktive samtaler, men på samme tid modstå tilknytning mellem sig selv og analysanden. Dette 
er en nødvendighed for at fremme analysandens selvstændighed og for at undgå følelsen af at læne 
sig op af en person. Under denne proces er det nødvendigt for analytikeren at have lavet det, han 
kalder en didaktisk analyse, hvor analytikeren selv har været i terapi. Jung mener ikke, at analytikeren 
kan undgå at blive påvirket unødvendigt, altså gennem modoverføringer, hvis analytikeren ikke selv 
har været i analysandens sted (url 5).  
 
3.6 Intensive Short-Term Dynamic Psychotherapy (ISTDP) 
I 1980 udgav den canadiske psykoanalytiker, Habib Davanloo, sit første samlede værk om en ny 
psykoanalytisk behandlingsmetode, der hævdede, at det ubevidste kunne ‘låses op’ via ISTDP. Freud 
betragtede det fortrængte psykiske materiale som værende psykoanalysens primære mål at trænge 
igennem, og dette har Davanloo fokuseret på i udviklingen af et intensivt behandlingsprogram, der 
gennem den klassiske analytiske samtale formoder at skabe en kontakt til det ubevidste. Denne teori 
har i nyere tid modtaget enorm positiv respons. Det pekuliære i Davanloos behandlingsmetode er, at 
i sessioner med klienter bliver samtalen optaget på video og derefter revideret af ISTDP-analytikeren 
(Hickey, 2015:423). Her skal analytikeren kigge efter bestemte reaktioner på bestemte tidspunkter og 
derefter viderearbejde på de specifikke områder, hvor det ubevidste manifesterer sig. I ISTDP er det 
overføringen og ‘modstanden’ fra analysanden, der er i fokus. Behandlingen indebærer en form for 
psykologisk pres fra analytikerens side mod klienten, der så bliver forstærket i sammenspil med, at 
overføringen fra klienten gradvist øges (Hickey, 2015:423). Det forhold som analytiker og analysand 
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skaber, er i ISTDP betegnet som ‘Unconscious Therapy Alliance’, en alliance bestående af de to 
aktørers ubevidste (Hickey, 2015:423). Det som ISTDP overordnet forsøger at udføre er den klassiske 
psykoanalytiske behandling i markant kortere behandlingsforløb, hvilket som nævnt har resulteret i 
overvældende positivt feedback fra de psykologiske kredse. 
 
3.7 Delkonklusion 
Psykoanalysen er altså en terapiform, der har gennemgået en større udvikling, siden Freud udtænkte 
og formulerede den. Helt grundlæggende kan man dog sige, at den bygger på idéen om det ubevidste, 
der kan klarlægges gennem grundige studier af en persons psyke. Nasio, Jung og Davaloo bekender 
sig alle tre til psykoanalysen, men har qua deres virke som terapeuter gjort sig nye tanker, der har 
bidraget til en udvikling af de oprindelige teorier.  
 
Freud er psykoanalysens stamfader, og når andre har forsøgt at videreudvikle hans teorier, har de på 
samme tid bidraget til en bekræftelse af de vigtigste elementer i terapiformen. Således kan man 
konkludere, at analytikerens indgående kendskab til analysanden fortsat spiller en nøglerolle, lige så 
vel som idéen om det ubevidste. Som tidligere nævnt udgør drømme en afgørende brik i tilgangen til 
det ubevidste, og de vil således dårligt kunne fratænkes. Når analytikeren skal skabe sig et indblik i 
analysandens ubevidste, vil han med stor sandsynlighed før eller senere blive sat i en situation, hvor 
han skal forholde sig til vedkommendes drømme. Drømmene kan være uforståelige, men er 
unægteligt koblet til en persons tanker og dermed også til hans/hendes ubevidste. Derfor må de også 
medtænkes, når en analytiker kortlægger en analysands ubevidste, og her gør drømmetydningen sin 
væsentlige betydning gældende. Drømmetydnigen vil altid være knyttet til psykoanalysen og vil i 
praksis komme til udtryk som led i et større psykoanalytisk arbejde. 
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4. DEL III: Diskussion  
4.1 Drømmetydning i terapi i dag 
For at besvare anden del af problemformuleringen ‘Hvordan bliver drømmetydningen anvendt i 
psykoterapeutisk arbejde i dag?’, har vi interviewet to psykologer, Florence Noer og Annick 
Guichard, om brugen af drømmetydning i deres terapi. For at skabe et større perspektiv har vi desuden 
redegjort for den mere moderne terapiform, kognitiv terapi, der hverken gør brug af det ubevidste 
eller drømmetydning og derfor står i kontrast til psykoanalysen. I forlængelse af vores interviews og 
redegørelse for kognitiv terapi vil vi først diskutere, hvordan drømmetydning bliver praktiseret idag, 
og hvordan det adskiller sig fra den metode, Freud anvendte. Derefter vil vi diskutere, hvordan 
psykoanalysen adskiller sig fra den kognitive terapi, og hvordan de to teorier hver især placerer sig i 
det moderne samfund. 
 
4.2 Freuds teorier praktiseret i dag 
Begge psykologer, vi interviewede, har læst Freuds Drømmetydning, men i hvor høj grad teorierne 
og metoderne bliver fulgt af de to psykologer varierer dog på forskellige områder. Psykolog Florence 
Noer benytter sig af drømmetydning i sit arbejde, men teorierne hun praktiserer er en videreudvikling 
af Freuds oprindelige teorier i Drømmetydning. Hun er også i høj grad influeret af andre 
psykoanalytiske teoretikere. Hun mener at drømme er udtryk for ubevidste ønsker, hvilket svarer til 
Freuds teori om, at drømme er skjulte ønskeopfyldelser. Men på dette punkt mener hun dog ikke, at 
alle drømmeelementer har skjulte budskaber, og at drømmeindhold sagtens kan være trivielle 
objekter, der genkaldelses fra dagligdagens oplevelser. Efter at have læst Drømmetydning, havde hun 
en idé om, at man skulle hjælpe klienten meget med at analysere vedkommendes drømme, men det 
er hun senere kommet væk fra. I dag arbejder hun stadig med drømme i sin terapi, men hun vil ikke 
gå ind og analysere for sine klienter. Hun vil derimod stille spørgsmål, der får dem til selv at analysere 
deres drømme. Psykolog Annick Guichard arbejder på samme måde på dette punkt. Hun vil ikke gå 
ind og analysere for sine klienter, men hjælper dem i stedet på vej til selv at analysere deres drømme 
ved at spørge ind og kan på denne måde måske bidrage med et andet perspektiv. Guichard udtrykker 
i højere grad end Noer, at Freud har haft en stor indflydelse i hendes arbejde med drømme, men at 
Freud skal læses som værende en blanding af teori og fiktion. Med dette mener hun, at noget af Freud 
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skal man tage meget bogstaveligt, og noget skal forstås i meget overført betydning. Hun er enig med 
Freud og Noer i, at drømme er udtryk for underliggende ønsker. 
 
Guichard siger, at hun ikke har noget imod kognitiv terapi som sådan, det er bare ikke den måde, som 
hun har valgt at arbejde på. Hun holder sig til at arbejde psykoanalytisk. Hun prøver altså at undgå at 
blande teorierne for meget sammen, hvor Noer tilsyneladende blander lidt mere, hun benytter sig i 
hvert fald af psykoedukationen. Noer nævner dog, at den teori hun primært bruger ISTDP (Intensive 
Short Term Dynamic Psychotherapy), hvilket er en videreudvikling af Freuds metode, der forsøger 
at behandle de samme neuroser som psykoanalysen, men fokuserer på hurtigere behandlingsperioder 
(Hickey, 2015:423). Når Guichard taler med sine klienter, har hun dem til at ligge på en briks på 
samme måde, som Freud havde det i sin tid. Noer derimod sidder altid overfor sine klienter og 
observerer dem imens hun taler med dem. Hun er altså på dette punkt gået væk fra, hvordan Freud 
praktiserede terapi. (Interview 1 & Interview 2).  
 
4.3 Hvordan nutidige psykologer forholder sig til drømme i deres arbejde 
Begge psykologer, Noer og Guichard, er som Freud enige om, at drømme er et udtryk for det 
ubevidste. Guichard mener, at drømmetydningen kan give en bedre indsigt i nogle skjulte 
problemstillinger, end andre metoder kan. De to er enige om, at drømmearbejdet er et arbejde med 
noget af det allerinderste, hvilket Noer også påpeger, derfor er meget følsomt. Noer mener, at drømme 
er meget individuelle og kan betyde noget forskelligt alt efter, hvem der tolker dem, og derfor dømmer 
hun det farligt at gå ind og tolke en klients drømme på vedkommendes vegne. Drømmene er som sagt 
individuelle, et udtryk for det ubevidste og altså noget meget personligt. Hun mener, at der følger en 
stor magt med det at være psykolog, og at man skal passe på med denne magt. Hun ønsker ikke at 
tage beslutninger for sine klienter, men ønsker derimod, at de skal lære dem selv og deres følelser 
bedre at kende og på den måde blive i stand til at tage nogle gode valg for sig selv. Ligesom Noer 
ønsker Guichard ikke at vejlede og rådgive sine klienter og ser heller ikke symboler i drømme som 
noget, der altid betyder noget fast. De er begge enige om, at symbolismen kan tolkes forskelligt hos 
den enkelte, altså at man ikke for eksempel ville kunne sige, at drømme om at miste tænder er 
forbundet med stress eller lignende, altså at der ikke er nogle faste opskrifter på, hvordan forskellige 
elementer symbolsk skal fortolkes. Både Noer og Guichard er desuden enige med Freud i påstanden 
om, at alle drømme er et udtryk for ønsker. De mener, at man nok skal huske, at forstå det lidt bredt. 
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For eksempel, hvis en blind person har et mareridt om at miste synet, findes der i drømmen et ønske 
om ikke at have mistet synet. Man skal altså ikke nødvendigvis tolke en drøm om at miste synet som 
et ønske om at miste synet. De mener, at man skal forstå det lidt bredt, men at hvis man gør det, så 
kan man godt se drømme som udtryk for ønsker. (Interview 1 & Interview 2).  
 
4.4 Begrebet ‘det ubevidste’ i nutidige psykologers behandling 
For både Florence Noer og Annick Guichard er idéen om det ubevidste essentiel for deres terapeutiske 
praksis. Deres klienter kommer netop til dem, fordi der er følelser, der generer dem, og som de ikke 
ved, hvordan de håndterer, idet de er ubevidste. Det er terapeutens opgave at hjælpe dem til at få en 
større forståelse af deres ubevidste og dermed være mere i harmoni med deres følelser. 
 
Noer oplever det ubevidste hos sine klienter gennem alle de følelser, de gemmer væk, undertrykker, 
og som udvikler sig til psykiske problemer som for eksempel angst. Heri mener hun, ligesom Freud, 
at drømmene spiller en meget vigtig rolle, idet de kan give os et enestående indblik i det ubevidste. 
Noer mener dog, at man bør være yderst varsom, når man har at gøre med folks ubevidste. For hende 
handler det meget om at lytte og sidenhen spørge, hvad klienterne selv mener, deres drømme er udtryk 
for, da drømmene er et individuelt udtryk for hver enkelts ubevidste. Hun begrænser sig til at komme 
med små forslag til, hvad de kan være udtryk for, og nogle gange rammer hun et punkt, hvor det giver 
god mening for hendes klienter. Men det ville være alt for grænseoverskridende at begynde at 
analysere en persons ubevidste følelser foran vedkommende, mener hun. Det er vigtigt at gå forsigtigt 
frem. 
 
Guichard ser ligeledes idéen om det ubevidste som afgørende for hendes psykologiske praksis. Hun 
mener ydermere, at drømmetydning er en meget brugbar metode, hvortil man kan opnå indblik i det 
ubevidste. På spørgsmålet om, hvorfor hun mener at drømme kan bruges i terapeutisk arbejde, svarer 
hun således: 
 
“Fordi jeg som psykoanalytiker og psykodynamisk psykoterapeut arbejder med ubevidste 
tanker, følelser, fantasier, og at drømmene jo er en måde...et ubevidst udtryk for noget af det 
ubevidste, og på den måde, kan det at tale om drømme i terapi, give en indsigt i nogle af de 
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mere sådan skjulte konfliktdimensioner, end man i virkeligheden kan nå på rigtig mange af 
de andre måder.” (Jf. Interview 2:1). 
 
Idéen om det ubevidste, der er psykoanalysens grundtanke og en arv fra Freud, er altså en arv, som 
Guichard såvel som Noer viderefører i deres daglige praksis. Og med tanken om det ubevidste vil 
idéen om drømmens betydning uvægerligt følge med. Til gengæld er det ikke al terapi i dag, der tager 
udgangspunkt i det ubevidste. I det følgende vil vi klarlægge hovedtrækkene for en anden meget 
udbredt form for terapi, nemlig den kognitive. 
 
4.5 Kognitiv terapi 
Da kognitiv terapi i dag er den mest brugte terapiform i dag (Interview 2) og er en konkurrent til 
psykoanalysen (url 10), vil vi kort redegøre for teorien bag kognitiv terapi og præmisserne for, at den 
kom til at udkonkurrere psykoanalysen. Dette gør vi for at kunne diskutere de to terapiformer overfor 
hinanden, hvilket er relevant for opgaven, da vi arbejder med en forestilling om, at psykoanalysen er 
praktiseret i mindre grad i samfundet end den kognitive terapi. 
 
Kognitiv terapi har et konstruktivistisk grundlag (der mener at opfattelse er samfundsskabt eller skabt 
gennem menneskelig interaktion, opfattelse foregår gennem aktivt anticiperende og konstruerende 
processer, det er et konstant samspil mellem omgivelser og person, det er subjektivt) (Rosenberg og 
Mørch 2005:19). Kognitiv teori er udviklet af Aaron T. Beck i begyndelsen af 1960’erne (Beck 
2011:13). Der var i denne periode en øget interesse indenfor diagnosticering og dokumentation af 
effekt (Rosenberg og Mørch 2005:17). Her slog den kognitive teori an på grund af grundighed, et 
højt videnskabeligt niveau (Rosenberg og Mørch 2005:18). Det var mere nutidsorienteret, 
tidsbegrænset og den kognitive teori kunne via kontrollerede forsøg (videnskabelig undersøgelse af 
patienter, hvor de opnåede resultater af en ny behandling sammenlignes med resultaterne i en 
kontrolgruppe, der enten er ubehandlet eller modtager den hidtil bedste kendte behandling) vises 
virkningsfuldt til behandling af psykiske lidelser. Blandt disse er de mest hyppige depression, 
generaliseret angst, panikangst, social fobi, stofmisbrug, spiseforstyrrelser, parforholdsproblemer. 
Desuden bruges kognitiv terapi også til behandling af for eksempel obsessiv-kompulsiv tilstand, 
posttraumatisk stresslidelse, personlighedsforstyrrelser, tilbagevendende depression, kroniske 
smerter, hypokondri og skizofreni (Beck 2011:13). Kognitiv terapi bruges altså i bred grad på mange 
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forskellige psykiske lidelser. Den kognitive teori lægger i øvrigt meget direkte op til anvendelse af 
teorien som terapi (Rosenberg og Mørch 2005:21). Kvaliteten af disse statistikker over virkningen af 
kognitiv terapi er dog senere blevet kritiseret, da der er mange faktorer at tage højde for (url 10). 
 
Kognition betyder tænkning og hovedformålet med kognitiv terapi er at afhjælpe følelsesmæssig 
lidelse og ændre uhensigtsmæssig adfærd ved at ændre ens tænkning (Rosenberg og Mørch 2005: 
17). Ifølge kognitiv teori er det rigide, uhensigtsmæssige antagelser og adfærdsmønstre, der gør 
klienter ulykkelige. Målet med kognitiv behandling er at lindre en klients symptomer, lette en 
forstyrrelses aftagen, løse presserende problemer og give klienten værktøjer til at undgå tilbagefald 
(Beck 2011: 20). “På en hel række forskellige måder søger terapeuten at frembringe en kognitiv 
forandring (...) for at kunne skabe en vedvarende forandring af patientens følelser og adfærd.” (Beck 
2011: 14). Målet med psykoanalysen er derimod ikke nødvendigvis ‘bare’ at ændre nogle negative 
tankemønstre, der gør en i dårligt humør, men snarere at opnå en større indsigt, altså at blive klar over 
hvorfor man har det, som man har det og lære at leve med dette (url 10). Den kognitive terapi er 
hermed blevet kritiseret for at være for overfladisk og derfor ikke i stand til at skabe en vedvarende 
forandring (url 10). 
 
Kognitiv terapi er en struktureret terapiform, det vil sige, at der findes en fast fremgangsmåde, hvor 
metoder til omstrukturering af dårlig tænkning, præsenteres for klienten i en bestemt rækkefølge 
(Rosenberg og Mørch 2005: 41), men terapeuten har også til opgave at tilrettelægge terapien særligt 
efter den enkelte klient. Det er altså en kombination af disse fastlagte principper inden for kognitiv 
teori og en fornemmelse for den enkelte klient (Beck 2011:17). Kognitiv terapi indebærer 
psykoedukation, der er en formidling til klienten om dennes psykiske lidelse. Udover dette kigger 
man på tankemønstre og deres forbindelse til klientens livshistorie, der skal ligge til grund for, 
hvordan klienten har det. Man går indenfor kognitiv terapi praktisk til værks for at se på, hvordan 
man kan løse klientens problematiske tænkning, der forårsager aktuelle problemer (Rosenberg og 
Mørch 2005:20). Klienten får altså indsigt i egen tænkning og konsekvenser heraf samt viden om 
egen psykiske lidelse og problemer og værktøjer eller teknikker til selv at løse sine problemer 
(Rosenberg og Mørch 2005:30). Desuden er klienten selv en aktiv deltager i behandlingen, hvilket 
blandt andet ses i hjemmeopgaver til ham/hende (Rosenberg og Mørch 2005: 40). Teamworket 
mellem klient og terapeut skal gerne resultere i, at klienten til sidst kan hjælpe sig selv (Beck 
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2011:18). Tanken bag kognitiv teori er, at biologiske, psykologiske og sociale forhold leder til et 
negativt skema, der leder til en dysfunktionel antagelse, der leder til automatisk negativ tanke, der 
leder til en følelse, der leder til adfærd. (Rosenberg og Mørch 2005: 22). 
 
Kognitiv teori arbejder altså med skemaer, planlægning og tolkning af klienters adfærd og gør i 
modsætning til psykoanalysen slet ikke brug af et begreb som ‘det ubevidste’. Uden denne 
beskæftigelse med det ubevidste, giver det derfor heller ingen mening at forholde sig til 
drømmetydning indenfor kognitiv terapi. Men bliver det et problem for behandling med kognitiv 
terapi, at der ikke findes denne beskæftigelse med det ubevidste og ydermere drømme? Som sagt er 
kognitiv terapi blevet kritiseret for at være for overfladisk og psykoanalysen fremhævet som mere 
dybdegående (url 10), hvilket måske ses i, at den kognitive terapi tager udgangspunkt i at behandle 
patientens adfærdsmønstre i relation til omverdenen, og ikke som psykoanalysen behandler en skjult 
årsag til visse adfærdsmønstre, neuroser eller lidelser (hvilket beskrives i projektets teoretiske afsnit). 
Den kognitive terapi tager udgangspunkt i problemer, der findes her og nu (og som derfor eksisterer 
i bevidstheden) og arbejder på at løse dem, hvor psykoanalysen søger at finde roden til problemerne 
i det ubevidste, altså at dykke længere ned i sindet. Hvis for eksempel vi betragter psyken som et hus, 
der var i uorden, så ville kognitiv terapis tilgang være at begynde at lappe på huset, reparere dét, der 
er mest tiltrængt, for at huset kan fungere som hus. Psykoanalysens tilgang til dette hus ville i stedet 
være at rive det ned og begynde at bygge det helt op fra grunden.  
 
Psykoanalysens historie er problemfyldt; der har for eksempel altid været indbyrdes strid mellem 
psykoanalytiske foreninger. Ole Andkjær Olsens afsnit De psykoanalytiske foreninger i Danmark i 
bogen Psyke & Logos giver et indtryk af konstante indbyrdes fejder og stridigheder og beskriver 
samtidig hele det psykoanalytiske samfund som en incestuøs familie (Karpatschof 2000: 243).  
I 1930’erne havde næsten alle danske psykiatere et stærkt negativt syn på psykoanalysen og den blev 
blandt andet beskyldt for ikke at være videnskabelig nok og for at være for ensporet; “Gud er Phallos, 
Freud er hans profet.” (Karpatschof 2000: 279). Der var en efterspørgsel på professionalisering af 
psykoanalysen, en videnskabeliggørelse af naturvidenskabelig form og en afpolitisering i forhold til 
psykoanalysen (Karpatschof 2000: 275). Guicharrd siger desuden: 
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“I 70’erne/80’erne, der var den psykodynamiske, psykologiske tænkning meget udbredt i 
psykiatrien i Danmark (...) de store koryfæer i psykoanalysen de var ansat i psykiatrien, 
overlæger her og der og alle vegne. Så ganske langsomt vandt den kognitive tænkning terræn 
og er jo fuldstændig dominerende nu. Der er nogle få steder tilbage hvor der stadigvæk er en 
psykoanalytisk tænkning. Psykoanalytisk terapi, psykodynamisk terapi, det tager lang tid, det 
koster mange penge. Den kognitive er meget mere edukativ, tager kort tid, er 
redskabsorienteret, kan på en måde love helbredelse og bedring. Det kan den dynamiske ikke 
på samme måde. Så viser det sig efterhånden som man forsker i det, og der kommer flere og 
flere undersøgelser, som også er i den (The Guardian) artikel, at man i lang tid har hævdet at 
der var evidens for den kognitive var mere effektiv. Det viser sig det passer ikke. Der for det 
første er der ikke det evidensgrundlag som er blevet talt op, men rigtig meget 
psykoterapiforskning viser, at det der virker det er relationen mellem terapeuten og klienten. 
Det er ikke så afgørende om det er kognitiv eller om det er psykodynamisk, og det sidste jo, 
som The Guardian plus andre, det er så at den kognitive terapi falder på langsigten, og det 
gør den psykodynamiske ikke” (Jf. Bilag Interview 2:8). 
 
Der er altså tilsyneladende flere grunde til, at den kognitive terapi har haft så gunstige muligheder for 
at vinde frem. I midten af 1900-tallet har psykoanalysen som sagt været miskrediteret for dens 
uprofessionalisme, og på trods af et mindre comeback til psykoanalysen i 70/80’erne har den 
kognitive terapiform haft mange fordele, der har gjort den populær i et moderne samfund, der kræver 
hurtige og nemt opnåede resultater. Men på trods af psykoanalysens mange problemer, fandtes der 
måske også nogle elementer i psykoanalysen, som ikke nødvendigvis bør forkastes. Senere 
undersøgesler tyder jo på, at psykoanalysen eller psykodynamisk terapi måske alligevel kan klare 
nogle problemer, som kognitiv terapi ikke formår (url 10). 
 
4.6 Forskellen på Freud og nutidige psykologers drømmetydning 
For både Florence Noer og Annick Guichard har Freuds Drømmetydning spillet en stor rolle for deres 
forståelse af, hvordan drømmefænomenet bør opfattes. De giver begge to Freud ret i, at drømme er 
udtryk for ønsker, omend de (særligt Noer) ikke nødvendigvis vil gå hele vejen og påstå, at hver 
eneste sekvens af en drøm rummer en større betydning. Her har, i hvert fald Noer, altså en 
videreudviklet forståelse af noget af Freuds teori. Guichard arbejder i højere grad end Noer ud fra en 
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klassisk psykoanalytisk metode, hvor hun mødes med sine klienter op til fire gange om ugen, og hvor 
de ligger på en briks og fortæller, mens de kigger op i loftet. Således undgår de at skulle tage stilling 
til hendes blik og ansigtsudtryk, og ifølge Guichard selv vil klienterne derfor i mindre grad forme 
deres fortælling ud fra, hvad de kunne tro, at hun måtte ønske at høre. Guichard siger: 
  
“…Altså jeg har haft klienter som pludselig er begyndt med foden og vippe, ik? altså så vil 
det være naturligt for mig at sige: “det virker som om det vi taler om nu gør dig urolig” 
ihvertfald så kører foden eller jeg lægger selvfølgelig også mærke til hvis de græder eller hvis 
der sker noget andet, ik, i deres ansigt. Men de slipper for mine øjne, så de slipper for at 
forholde sig til hvad psykologen nu tænker. At alle klienter har jo masser af fantasier og “hvad 
mon psykologen nu tænker når jeg siger det her” og vil ofte forsøge at rette det de siger ind, 
så det bliver mere…mindre skørt måske, eller mere spiseligt, ik, for psykologen. Det slipper 
de for. Plus at det at de, altså jeg sidder simpelthen uden for synsfeltet, det de ligger ned gør 
jo at verden over dem er åben til at tænke.” (Jf. Bilag Interview 2:2). 
 
Noer derimod sidder over for sine klienter og taler med dem, hvilket giver hende rig mulighed for, at 
analysere ikke kun, hvad de siger, men også deres mimik og deres kropssporg, som hun mener kan 
bidrage til hendes terapi. Noer siger: 
 
“Jeg bruger alt, ‘kigger du mig i øjnene, kigger du mig ikke i øjnene, hvorfor kigger du væk, 
hvorfor..?’. Jeg bruger alt i terapien, det er meget vigtigt, sidder sådan overfor hinanden og 
kan se, hvad der sker, meget mere aktiv og sådan ‘hvorfor kigger du væk lige nu, hvad skete 
der i dig’. Alt bare for at klienten kan lære sig selv bedre at kende i sine relationer” (Jf. Bilag 
Interview 1:9).  
 
De to psykologer er altså lidt uenige om, hvad der på dette punkt virker bedst. Noer mener, at hvis 
klienterne konfronteres med deres eget kropssprog, så kan dette bidrage til deres egen forståelse af 
dem selv og deres følelser. Men for at Noer kan gøre dette så udpræget, som hun ønsker at gøre, er 
hun jo nødt til at kigge på sine klienter, hvilket ifølge Guichard kan have en negativ virkning. Ved 
Guichards terapiform, hvor klienten ligger på en briks og kigger op, distanceres klienten fra 
psykologen eller terapeutens blik, som hun mener, kan være skadeligt for, hvorvidt klienten kan tale 
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så ærligt som muligt. Men denne distance kan muligvis resultere i, at nogle følelser udtrykt i mimik 
ikke kommer med, i hvert fald hvis man forholder sig til Noers teori. Det kan være svært at vurdere, 
hvor der kommer mest til syne; om det er der, hvor terapeuten tydeligt og aktivt kan gå ind og læse 
patientens kropssprog, eller om det er der, hvor klienten måske kan tale mere frit, da denne undgår 
en anden persons blik. Det er måske også forskelligt fra person til person, i hvilken af de to situationer, 
man bedst kan udtrykke sig, så mest muligt kommer ærligt igennem til terapeuten.  
 
Begge psykologer benytter sig som tidligere beskrevet af drømmetydningen som en del af deres 
arbejde med patienterne og disses ubevidste udtryk. Guichard forklarer, at det sker helt naturligt, at 
hendes klienter inddrager deres drømme i terapiarbejdet, men hvor Freud nok er mere kontant og 
skråsikker i sine tydninger, benytter Guichard sig i højere grad af en blidere tilgang til det 
drømmemateriale, hun bliver stillet over for. Hun nævner for eksempel, at en indgangsvinkel til at 
påbegynde arbejdet med en drøm kunne være således: 
 
“… det ligger lige for, at de kommer til at de associerer på deres drømme: “kunne det tænkes 
at..” og jeg kan så måske komme med et lidt andet perspektiv eller prøve at bringe dem, bringe 
det, løfte det et skridt videre, og det vil klienterne jo så, hvad kan man sige, bekræfte eller 
afkræfte.” (Jf. Bilag Interview 2:2). 
 
Ved at gå sådan til værks tildeler hun unægteligt klienten en vis autoritet. Dette står i kontrast til 
Freud, der i større udstrækning serverer en færdig analyse for en klient uden at have taget denne med 
på råd. Selvom Guichard mener, at hun efter mange års praksis er blevet dygtig til at associere over 
drømme, lader hun det i sidste ende være op til klienten at vurdere, om analysen er korrekt. Hun kan 
altså ikke have evnen til helt præcist at tyde en hvilken som helst drøm, men hun kan bidrage med, 
hvad hun kan associere sine klienters drømme med og så give klienterne mulighed for selv at vurdere, 
hvad der er rigtigt og forkert associeret i de drømme, der tilhører dem og altså ikke hende. Hun lader 
altså klienterne være dommere over, hvad der er rigtigt tydet og hjælper selv kun med forslag.  
Her giver Freud i højere grad udtryk for, at han mener, det er ham, der har ret. Blandt andet i 
forbindelse med føromtalte situation (Jf. Afsnit 2.2), hvor han finder undertrykte seksuelle 
forestillinger i fem klienters umiddelbart ligegyldige drømme. 
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I det hele taget lader det til, at den væsentligste ændring, der er sket i tilgangen til drømmetydning fra 
Freud til Guichard og Noer er graden af varsomhed, med hvilken man griber analysen af drømmen 
og det ubevidste an. Hvor Freud tilsyneladende går mere uforsødet i lag med analysen af en klients 
drøm og dennes relation til det ubevidste, er tilgangen mere forsigtig hos de to nutidige psykologer. 
Eksempelvis, og som tidligere nævnt, lader Noer selv sine patienter om at tyde deres drømme og 
begrænser sig til kun at komme med små forslag til opklarende elementer. Også i situationer hvor 
hun selv kan have en idé til, hvordan drømmen kunne tydes, fastholder hun, at hun ikke må gå ind og 
tolke for sine klienter. Hun er som sagt yderst forsigtig, når det kommer til de tilfælde, hvor hun er 
inde at arbejde med en klients ubevidste. Begge psykologer har altså stor respekt for, at det er klienten, 
der er sig selv nærmest, og de mener, at det ubevidste kan være farligt at gå ind og tolke på, da man 
kan risikere at tolke forkert. Deres ego er altså ikke helt på højde med Freuds. 
 
Denne forsigtighed er som sagt sværere at spore hos Freud. Men bortset fra det er der mange af hans 
idéer, der kan genkendes i både Noer og Guichards forståelse af drømmetydning og den rolle, det 
spiller i terapeutisk arbejde. Udover at dele tanken om, at drømme skulle være udtryk for ønsker, taler 
Noer for eksempel også om situationer, hvor en person i en drøm er klientens mor, uden at være hans 
mor. Dette er et godt eksempel på den fortætning, som Freud blandt andet beskriver i sin egen 
personlige drøm, og som er et afgørende element i hans forståelse af drømmen som fænomen. Noer 
nævner også, i stil med Freud, at drømmene er delt op i forskellige dele, og at hver del kan have en 
særskilt betydning, der bygger på andre associationer end de øvrige dele af drømmen.  
På et tidspunkt giver Noer ydermere et eksempel, hvor en rød bil, der har spillet en rolle på selve 
drømmedagen, får en rolle i drømmen, fordi den følelse den fremkalder forbindes med en følelse, 
man har overfor (i dette eksempel) ens mor. Bilen bliver altså repræsentant for et andet element; 
moderen. Her harmonerer Noers tanker meget med Freuds idéer om drømmedagens indflydelse og 
den forskydning, der finder sted, når indifferente indtryk bliver til rekvisitter i drømmens udlægning 
af noget, der har en dybereliggende mening. 
 
Guichard fortæller ligeledes om en drøm, hun har haft, hvor det manifeste indhold var fuldstændig 
overnaturligt, men hvor det latente ønske, som drømmen var udtryk for, umiddelbart kunne give god 
mening, hvis man kastede sig ud i en tydning af drømmen. Således lægger hun sig også tæt op af 
Freud i forståelsen af drømmens udtryk. 
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Både Guichard og Noer tilslutter sig altså i store træk Freuds lære om drømmetydning. Da Freud til 
tider stiller tingene op på en noget nær absolut måde, og da han unægteligt er fra en anden tid, vil det 
nok være svært at finde praktiserende psykologer, der abonnerer kritikløst på hans teorier. Alt i alt er 
der dog mange sammenfald mellem, hvordan Freud fremlægger sit syn på drømme og sine metoder 
til drømmetydning og den tilgang, Guichard og Noer har til emnet. Som tidligere beskrevet 
revolutionerede Freud forståelsen af drømme og tanken om drømmetydning, da hans bog 
Drømmetydning udkom i år 1900. Han skabte hermed en ny måde at gribe drømmene an på, og det 
er i direkte forlægning af denne, at Guichard og Noer i dag bruger drømmetydning i deres arbejde. 
Grundet det 116 år lange tidsinterval fra da Drømmetydning udkom til i dag, er der vel ikke noget at 
sige til, at praksissen har ændret karakter. Freuds teorier bliver af Guichard og Noer ikke fulgt punkt 
for punkt, men har været en afgørende kilde til inspiration. Således nævner begge de adspurgte 
psykologer, at værket har haft væsentlig betydning for dem og deres arbejde med drømmetydning i 
terapi. 
 
For Guichard er psykoanalysen i det hele taget udgangspunktet for hendes virke, mens Noer benytter 
sig af den videreudviklede ISTDP (Intensive Short-Term Dynamic Psychoanalysis) og desuden i sin 
praksis kombinerer elementer fra psykoanalysen med andre terapiformer. Dette kommer for eksempel 
til udtryk ved, at hendes klienter sidder foran hende, taler direkte til hende og kigger hende i øjnene 
alt imens. Ydermere benytter hun sig til tider af psykoedukationen. En metode der i højere grad kan 
tilskrives den kognitive terapi. 
 
4.7 Psykoanalysens konkurrenter i nutidens psykiatri  
Som det fremgår i The Guardian artiklen, har psykoanalysen i de senere år igen vundet indpas i de 
psykologiske kredse. Dette er sket på baggrund af, at senere undersøgelser viser, at det 
evidensgrundlag, som kognitiv terapi oprindeligt var baseret på, ikke har været så bredt som først 
antaget (url 10). Psykoanalysen blev som sagt, i store dele, erstattet af kognitiv terapi, fordi denne 
terapiform på mange måder var psykoanalysens diametrale modsætning, den var hurtigere, billigere 
og med umiddelbare evidensbaserede teknikker. Der skal heller ikke lægges skjul på den kognitive 
terapis evne til at skabe hurtige resultater, hvilket også har været en grund til dens mange år som 
førende terapiform. Problemerne eller kritikken af kognitiv terapi er i de senere år dog blevet mere 
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udprægede, da nye undersøgelser viser, at kognitiv terapi efter længere tid mister sin virkning. Dette 
står i kontrast til psykoanalysen, der i nyere studier viser at udmærke sig på lang sigt (url 10). 
 
Psykoanalysen var i mange år udskældt for sine tilsyneladende uendelige forløb og for netop ikke at 
være målbar, da hver case var individuel. Dette er til stadighed tilfældet, men dens vedvarende 
virkning er først i senere år blevet påvist oftest i følgeskab af den kognitive terapis mangel på same 
(url 10). Det er derfor nærliggende at holde de to terapiformer op mod hinanden. På mange måder 
har hver terapiform sine styrker, hvor den anden har sine svagheder. Kognitiv terapi afspejler i høj 
grad samfundets ønsker om, at alting skal gøres så hurtigt og billigt som muligt, (problemerne skal 
løses, folk skal være velfungerende, være i stand til at passe et job, tage vare på dem selv), med 
kvantificerbare resultater (url 12). Dette står i kontrast til psykoanalysen, der strækker sig over, i 
mange tilfælde, flere år, hvilket også understøttes af Annick Guichard, som ser sine analysander op 
til fire gange ugentligt. Men den kognitive terapis evindensgrundlag er som sagt over de senere år, i 
kraft af flere undersøgelser, skrumpet. Det har blandt andet vist sig, at flere af de undersøgelser, der 
påviste den kognitive terapis succes, fravalgte testpersoner, der havde flere psykiske lidelser på én 
gang. Det kan dog argumenteres, at det ikke er muligt at finde målbare resultater hos personer med 
flere, ofte overlappende, lidelser. Men der opstår et problem, når man velvidende om 
undersøgelsernes begrænsninger har malet et billede af den kognitive terapis overordnede brugbarhed 
og har glorificeret behandlingsformen (url 10). Det kan på baggrund af disse undersøgelser derfor 
være nærliggende at sige, at kognitiv terapi er mere succesfuld i ’helbredelsen’ af klienter end 
psykoanalyse. At måle succesraten på denne måde, er dog næppe retfærdig for psykoanalysen, da 
denne ikke på samme måde som kognitiv terapi søger at ‘helbrede’ patienten, men snarere søger at 
finde en forståelse for, hvorfor man har det, som man har det. Det er dog først, når man undersøger 
klienternes velbefindende et stykke tid efter endt terapi, at der opstår problemer for den kognitive 
terapis succesrate. Det viser sig nemlig, at klienter, der har været i psykoanalytisk terapi er langt 
mindre tilbøjelige til at få tilbagefald, end deres kognitivt behandlede modparter (url 10). Man kan 
dog ikke med god samvittighed stille de to terapiformer så groft op overfor hinanden, fordi der ikke 
findes én rigtig måde at behandle folk med psykiske lidelser på, og fordi det er så svært at gøre noget 
som psykisk velbefindende til en forlignelig, målbar størrelse. Hvad der virker for én klient, virker 
måske ikke for en anden, selvom de i udgangspunktet har den samme lidelse. Guichard siger: 
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“Det er ikke så afgørende om det er kognitiv eller om det er psykodynamisk, og det sidste jo, 
som The Guardian plus andre, det er så at den kognitive terapi falder på langsigten, og det 
gør den psykodynamiske ikke. Den dynamiske psykoterapi og psykoanalysen, den har bare en 
længere holdbarhed, altså den holder på den lange bane, og det gør kognitiv terapi ikke. Så 
det er buddet…men den er jo hurtig og effektiv, og der er penge i skidtet, ikke, og i psykiatrien 
skal man, arbejder man med pakkeløsninger og bundlinjer…” (Jf. Bilag Interview 2:8). 
 
ISTDP (Intensive Short-Term Dynamic Psychotherapy) er som nævnt grundlagt af den canadiske 
psykoanalytiker Habib Davanloo. Behandlingsmetoden er en videreudvikling af psykoanalysen, og 
er, som det også fremgår af navnet, mere kortsigtet end den oprindelige psykoanalyse. Da 
psykoanalyse beviser sig mere langtidsholdbart i forhold til patienters velbefindende, men er 
problematisk i vor tids hurtigtkørende samfund, kunne man derfor tænke denne hurtigere og 
moderniserede form for psykoanalyse, som et bud på en effektiv, langtidseffektiv og moderne 
terapiform. ISTPD forsøger at forene psykoanalysens grundtanker om, at roden til menneskets lidelse 
findes i det ubevidste med den kognitive terapis hurtige forløb og resultatbaserede empiriske 
grundlag. Dette kan ses som et ønske om både at gøre psykoanalysen mere relevant i nutidens 
samfund, men også for slet og ret hurtigere at kunne hjælpe mennesker med psykiske lidelser. Det 
kan altså argumenteres at ISTDP kan det, som hverken kognitiv eller psykoanalytisk terapi formår, 
nemlig at man gennem et kortere forløb kan skabe vedvarende ændringer hos klientens karakter og 
derved lindre dennes psykiske lidelser. Men grunden til, at psykoanalysen måske giver mere 
langsigtede eller mere dybdegående resultater, kan jo også skyldes den intensive terapi, der foregår 
både ofte og over lange perioder. En grund til at psykoanalysen virker længe efter behandling, kan 
også skyldes, at terapien simpelthen har været mere intensiv. Men som Guichard også påpeger, så er 
den kognitive terapi hurtig og effektiv, og dette er naturligvis også mere økonomisk. Der tegner sig 
altså et billede af et moderne samfund, der kræver tempo, resultater og billige løsninger. Man går 
ikke så meget i dybden med, hvad der ligger til grund for folks problemer. De skal derimod bare 
hurtigt diagnosticeres (hvilket ikke altid bliver gjort grundigt nok), så de kan få en behandling og 
hermed blive ‘fikset’, som var de cykler, der trængte til olie (url 7). Dette giver sig desuden også til 
udtryk i forskellige regeringers understøttelse til den kognitive skole i psykiatrien (url 10).  
I et sådan samfund er det nemt at forestille sig, at der ikke er rigtig plads til psykoanalyse eller 
lignende omfattende arbejde med vores psyke. Det kan synes vigtigere, at folk er velfungerende, 
arbejder, yder til samfundet og ikke belaster det. Der er altså høje krav til borgerne i et sådant samfund 
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(url 12). Hvis man tager udgangspunkt i Freuds teori om menneskets psyke som værende 
psykodynamisk og særdeles kompleks, kan dette altså være et meget forvrænget og problematisk syn 
på menneskers psyke, og måske er det netop derfor vigtigt at holde fast i psykoanalysen som et 
modsvar til samfundets krav om menneskers problemløse effektivitet. 
  
 
5. Konklusion 
Man kan forstå Freuds drømmetydning som et vigtigt redskab til at komme i kontakt med det 
ubevidste og hermed opnå en forståelse af ens psyke, hvilket er hovedformålet med psykoanalysen. 
Men Freuds teorier er i nyere tid i udbredt grad blevet forkastet til fordel for nye teorier, der 
harmonerer bedre med det moderne samfunds krav om hurtige og billige løsninger. Freuds idé om 
drømmetydning fremstår i dag for absolut, idet den hævder, at hver enkelt lille detalje i drømmen har 
betydning. Desuden bliver der gået mere forsigtigt til arbejdet med folks ubevidste sidestillet med 
Freuds egen praksis. Selve hans forståelse af drømme som udtryk for ønsker er dog langt fra forkastet 
i psykoterapeutisk arbejde i dag. Og den revolution han afstedkom, da han hævdede, at drømme ikke 
er udtryk for tilfældigheder, men derimod kongevejen til vores ubevidste, er langtfra uddød. Teorierne 
kan stadig spores i den psykologiske praksis. De har gennemgået en udvikling, men bruges til 
stadighed i dag af psykologer til terapi med udgangspunkt i det ubevidste. Det kan hertil konkluderes, 
at drømmetydningen som terapeutisk redskab og Freuds forståelse af drømme lever videre i 
forskellige fortolkninger og udlægninger. Ens for dem alle er dog, at det kun er muligt at arbejde med 
drømmetydning og psykoanalysen, hvis man accepterer grundstenen bag disse tanker, nemlig 
konceptet om det ubevidste. Freuds forståelse af drømme ligger stadig til grund for den 
drømmetydning, der bliver praktiseret i psykoterapeutisk arbejde i dag, men psykologerne Guichard 
og Noer vil ikke så aktivt gå ind og tyde en drøm for en klient, som Freuds teorier foreslår. De vil i 
stedet lytte til en klients udlægning af drømmen og hjælpe vedkommende i gang med den frie 
association og hermed selv opnå en tydning af drømme. 
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6.3 Bilag 
 
6.3.1 Interview 1: Transskription af interview med psykolog Florence Noer 
Det kom ikke med på optagelsen, men vi fik at vide, at ja, Florence Noer bruger drømmetydning i sin 
behandling af klienter, og så spørger vi, hvorfor hun mener, at det er brugbart i terapi.  
 
Troels: (…) det jo meget dejligt for os (...) men hvorfor mener du så at det er en god måde at (...) 
 
Florence: Altså det er ikke noget, jeg spørger ind til sådan ‘nå fortæl mig din drøm fra i går’ altså jeg 
starter ikke med at gå den vej, men hvis folk fortæller mig at de har haft en drøm og den er lidt 
mærkelig eller lidt uforståelig eller det ene eller det andet, så spørger jeg altid ind. Og så prøver jeg 
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at tolke så lidt, jeg prøver slet ikke at tolke på dem i virkeligheden. Jeg prøver bare at lade dem 
fortælle deres drøm og så spørger jeg ind ‘okay hvad betyder det for dig, hvad associerer du det 
med?’. Så det er hele tiden fokus på klienten og hvad han eller hun ligesom associerer det med, fordi 
det er klientens oplevelsesliv, det er klientens associationer der er vigtige i det her. Jeg har et godt 
eksempel på hvorfor, med en drøm, men jeg ved ikke hvornår jeg skal fortælle det, skal vi bare gøre 
det lidt løst? 
 
Julie: Ja, det tror jeg vi gør. Altså nu, vi havde jo også et spørgsmål, det relaterer sig også til det du 
siger med om du ligesom har nogle helt bestemte, nogle typiske drømme, nogle klassiske drømme, 
hvor du vil tolke et eller andet, men det er så det jeg fornemmer lidt, at det vil du ikke gøre?  
 
Florence: Det gør jeg ikke. 
 
Julie: Nej. 
 
Florence: Og helt bevidst gør jeg det ikke, fordi at det eksempel jeg har på en drøm, som jeg gerne 
vil fortælle jer om i dag, det beviser nemlig, at det skal man passe på med.  
 
Troels: Nå okay. 
 
Julie: Du må gerne fortælle…  
Troels: Meget gerne… Vi er meget nysgerrige. 
 
Florence: Jeg havde en mandlig klient som var meget nedtrykt og i en eksistentiel krise, og han 
kommer så her ind og vil gerne arbejde med sig selv og ligesom prøve at få det bedre. Og i alt det 
arbejde så skal vi ind og arbejde med nogle følelser, som han simpelthen har lagt låg på. Og jeg 
arbejder meget følelsesfokuseret. Og i det vi går ind og arbejder med de her følelser, så dukker der 
en masse forsvar op, han kan simpelthen ikke, altså han vil, han vil ikke, han vil, men han vil ikke. 
Han synes det er helt vildt grænseoverskridende at skulle ind og mærke nogle følelser. Og så kommer 
han så efter et par gange og så siger han til mig ‘jeg har haft en drøm’, ‘okay’, og jeg er jo meget 
åben, og jeg ved godt at det ubevidste, jeg ved I har et spørgsmål om dét, arbejder sideløbende med 
bevidstgørelsesprocessen som foregår herinde. Så han fortæller mig så at han har haft en drøm, og ja, 
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at den var helt vildt skræmmende. ‘Nå okay, hvad har du drømt?´ spørger jeg. Så fortæller han, han 
har været... en af hans bedste venner som også har haft en meget svær barndom, som egentlig har det 
godt i dag, familie, job, det kører sådan for ham, han dukker op i hans drøm. Og så tog han ham med 
ud i skoven, og så sagde han... kom de sådan ud, sådan igennem en skov, og så var der ligesom sådan 
en kløft, dyb dyb kløft, men så var der sådan en slags vippe eller lidt ligesom i en swimmingpool, 
hvor man kan sådan stå og tage springet ned, eller sådan ik’. Og så stod hans ven, han gik bare ud på 
vippen og så sagde han ‘prøv at se’, så sprang han. Og så, min klient, han var så ude på vippen, og så 
blev han så bange, og han kiggede ned og der var heeelt vildt langt ned, og han var sådan helt, og han 
ryster over hele kroppen, og satte sig ned på alle fire og kravlede ind, altså, ad denne der vippe, i land 
ik’, ind i sikkerhed ik’. Og jeg sad og tænkte, fordi vi havde snakket om selvmordstanker og sådan 
noget, jeg sad og tænkte ‘jeg håber ikke hans ven begik selvmord’. Hvad skete der dér ik’? ‘Åååh 
nej, bare det ikke er et eller andet med, fordi han har sagt til mig flere gange ‘jeg gider ikke livet 
mere, jeg kan ikke mere, jeg vil ikke mere’. Så jeg sad og tænkte ‘ej nej nej, nu har hans ven vel ikke 
vist ham vejen, altså’. Men jeg sagde ikke noget, så sagde jeg bare sådan ‘okay, så hvad betyder det 
her for dig?’ den der drøm. ‘Det er da helt vildt enkelt’ sagde han, ‘det er da lige ud ad landevejen’, 
og jeg sidder bare og tænker ‘hvad for en lige vej? Okay, lad mig høre, hvad der er lige ud ad 
landevejen for dig, ik’. Og så siger han så ‘jamen det er jo, det betyder jo at, det var jo springet ud i 
det uvisse’ sagde han. Det var jo ‘tør- gør det nu…’ altså ‘gør nu det du er så bange for’ ik. Se, jeg 
har fået det bedre.  
 
Julie: Så det var egentlig helt modsat. 
 
Florence: Ja. Så blev jeg sådan helt vildt lettet og tænkte ‘okay, det kan du jo bruge til noget det her, 
så han jo faktisk frisk på ik. Men der kan du jo se, det kommer jo an på, hvem der sidder og lytter, 
hvilken forhåndsviden man har om klienten, som kan gå ind og præge og påvirke éns tankegang i 
forhold til hvad der er, hvad denne her drøm nu betyder eller ikke betyder. Måske var det jo bare min 
egen frygt, jeg projicerede over i den her drøm. 
 
Christopher B: Frygten for at det var selvmordstanker eller hvad? 
 
Florence: Ja, fordi at ingen har vel lyst til at miste en klient, man er her jo fordi man gerne vil hjælpe, 
og ikke fordi man vil miste en til selvmord, det var meget meget vigtigt, altså, at hvis det var de 
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tanker, så måtte jeg jo gå ind i det. Ligesom med alt andet, gå ind i det, snakke med ham om det.  
Men en tydelig proces i det ubevidste, tænker jeg sådan, eller førbevidste, eller hvad man kalder det, 
sideløbende med den vi havde her i den, omkring terapien og hvor det hele handlede om ‘vil du eller 
vil du ikke? Jeg kan ikke, hvis ikke du vil, det er et samarbejde og vil du gerne ind at mærke, vil du 
gerne ind at arbejde med de her ting?’, det var ligesom spørgsmålet der hele tiden var. 
Så ja, nej jeg sidder ikke og tolker… 
 
Julie: Noget fast… 
 
Florence: Nej, det jeg godt kan finde på at gøre, det er når de så har fortalt om hvad de har associeret 
det ene og det andet og det tredje med, så kan jeg godt finde på at sige det med mine egne ord, 
forsigtigt, for ligesom at få et lidt bredere perspektiv på, hvad det er de siger. Jeg bruger meget deres 
egne ord, og så nogle gange så bruger jeg et lille ord ved siden af og mærker efter om det er noget de 
synes er okay. Og så nogle gange så siger de ‘spot on!’, og andre gange er de sådan ‘nej, det tror jeg 
ikke’, og så respekt, altså så man skal ikke styre, men man kan godt nogle gange udvide deres 
perspektiv på en måde. 
 
Julie: Det leder så også lidt til et spørgsmål vi har; følger du en bestemt struktur, eller sådan nogle 
retningslinjer, noget et eller andet, i forhold til brug af drømmetydningen? Nu begynder du jo lidt at 
fortælle, at ‘nå men så gør jeg som regel sådan her’. 
 
Florence: Ja. 
 
Julie: Så du har en eller anden… 
 
Florence: Jeg har en struktur. Ja. Og strukturen er først lyt til hele drømmen uden at afbryde, spørg 
ind ‘hvad associerer du drømmen med?’, og så nogle gange så, eller hvis det er en meget kort drøm, 
ligesom dér, der var bare et spring, så er den ikke ligesom delt op i dele, men nogle drømme er delt 
op i dele; ‘først var jeg i en stue og min mor var der, men det var ikke rigtig min mor’, og du ved alt 
det der, ‘og så lige pludselig stod vi et sted på vejen og der kom en rød bil forbi’, altså, så nogle 
drømme er sådan delt op i forskellige dele, og der går jeg ind og så hjælper jeg klienten med at sige 
‘hvad associerer du del et med, det der med du stod i stuen med din mor, som ikke var din mor ik’. 
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‘Hvad associerer du det der med vejen og bilen’ og sådan, og så hjælper jeg dem med at de kan få, 
altså, et tydeligere billede af, men uden at jeg siger… Men jeg hjælper lidt med at dele den op for 
dem i forhold til hvad jeg synes ‘det der hænger sammen og den…’. Og så nogle gange, så er der 
nogle ting som ikke er så vigtige i drømmen, det er støj, eller sådan, og så nogle gange er der noget 
der bare er budskabet, der er sådan rigtig budskab. 
 
Julie: Kan du vurdere det, eller er det ligesom igen noget du er nødt til at… 
 
Florence: Det spørger jeg ind til, ja, det spørger jeg ind til. Så ‘hvad er budskabet eller hvad be- ja…’.  
 
Troels: Kan det også nogle gange være at, der er noget, altså, i fremstillingen (...) mangler, hvor du 
skal grave lidt mere frem af drømmen, altså føler du for at... altså hvor de måske holder noget tilbage 
fra selve drømmen? Eller vil du altid overlade det til dem at fortælle og aldrig ligesom prøve at..?  
 
Florence: Øh nej, jeg føler ikke rigtig jeg har gravet efter… Jo jeg kan godt stille flere spørgsmål ind 
til en scene i en drøm, ik’, og ‘hvordan vidste du det var din mor… når det ikke var din mor?’. Altså 
hvis nu, ik’... ‘Nåå, men så har det måske noget med en følelse at gøre, det er en der har gjort det 
samme som en mor eller sådan noget, ik’. Så det gør jeg meget, altså, simpelthen spørger ind, for at 
han bliver tydeligere på sin egen drøm.  
 
Julie: Ja. Bruger du symbolisme som et redskab i drømmetydningen? Det lyder det jo nu til at du lidt 
gør. 
 
Florence: Mhmm (ja). Jeg tror nogle ting er symbolske f.eks. en drøm om en mand, som talte om sin 
ekskæreste, og hvor han ligesom blev seksuelt ophidset, men han kunne ikke lide hende. Og det var 
ikke engang fordi han havde lyst til hende, men der var alligevel seksuel ophidselse ved hende. Og 
der er det jo bare noget som, ja det er jo faktisk noget jeg har med mig fra (...) teori, og det jeg arbejder 
med, at man kan godt komme til at seksualisere en følelse, vrede f.eks. Det kan man godt komme til 
at gøre til noget seksuelt. I mit hovede så foregik der straks sådan nogle tanker om ‘du er vred på din 
ekskæreste’, men nu blev det sådan noget med at han havde sex med hende i drømmen, og det var 
hård sex, det var sådan lidt dominerende, masochistisk eller sådan et eller andet i den stil. Han havde 
egentlig ikke lyst til hende vel. Også hele den der måde han havde sex med hende påi drømmen var… 
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altså vreden. Så man kan godt se et eller andet symbolsk i… på den måde. Det kan man godt ud fra 
éns teori, synes jeg. Og så hjælpe lidt, og der spurgte jeg også bare forsigtigt ind, han vidste slet ikke 
hvad den drøm betød, og det var da helt mærkeligt, for han havde da ikke lyst til hende mere. Og så 
sagde jeg ‘men øh, måden du havde sex på, hvilken følelse lå der bag?’ ik’. ‘Altså var det kærlighed?’, 
‘nej, det var det ikke’ for længst overstået. ‘Men hvad var det så? Hvad føler du mod hende?’. Og så 
kom det frem, han  var vred. Og så prøvede jeg at hjælpe ham med at se, jamen altså, den måde han 
havde sex på var jo i virkeligheden en udfoldelse af sin vrede. 
 
Troels: Så der er også mange klienter, som kommer og skal have din vurdering af en drøm, som er i 
vildrede selv? 
 
Florence: De er ikke vant til at gå ind og analysere deres egne drømme. Og så når de kommer her 
ind, og vi kan sidde sådan her og snakke om det og være et åbent forum, så giver det rigtig meget 
mening for dem. Og det gør det faktisk også for mig i forhold til, hvad vi så ellers snakker om i 
terapien. Fordi som jeg siger, det er sideløbende med, hvad vi alligevel snakker om. Han havde nævnt 
denne her kæreste før, og sjovt nok fik han så en drøm om hende til næste gang, hvor vi havde aftalt 
lidt ‘jamen skal vi ikke så arbejde lidt med hende og den relation, næste gang du kommer?’. Og så 
kom drømmen.  
 
Julie: Det er ret sjovt. 
 
Troels: Kan du se nogle mønstre i forhold til… Så har vi også et spørgsmål omkring det der med, om 
der er nogle typiske drømme, som går igen og kan tolkes på samme måde hos forskellige klienter (...) 
symboler (...), nogle ting som sådan går igen, og det ved vi, at når man drømmer om det her, så 
betyder det det her. Eller er det mere sådan..?  
 
Florence: Nej, fordi igen, altså jo jeg kan godt sidde og tænke, hvad jeg tænker. Men det ville jeg 
aldrig binde mig fast i. Fordi så kunne man også sige ‘nå men det der med at tage springet ud over en 
klippe, hvad betyder det?’. Men nu havde I nævnt i jeres mail, at det kunne være sådan noget som, at 
man løber og løber i en drøm, og man kommer ingen vegne.   
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Julie: Præcis, det er sådan en jeg tror, vi alle sammen har hørt nogen fortælle om eller selv har haft, 
ja sådan nogle meget klassiske drømme. Jeg har også hørt rigtig mange af mine veninder fortælle om, 
at de mister deres tænder, og så har læst et eller andet sted, sikkert på nettet eller jeg ved ikke hvad, 
at så betyder det man er stresset eller sådan noget. Altså sådan nogle ting er der jo tit snak om, at der 
sådan kan være nogle, en bestemt ting, et bestemt element i en drøm, der betyder noget helt bestemt, 
f.eks. miste tænder -> stress. Men det arbejder du på ingen måder med? 
 
Florence: Nej. Jeg kan godt have mine tanker om det, og f.eks. den der drøm, hvor man løber og 
løber, og det er måske også fordi jeg selv har haft sådan en drøm engang, det tror jeg, der er mange 
af os, der har, hvor jeg tænker, for mig betød det et eller andet med ‘jeg vil have noget frihed’ og jeg 
kunne ikke få den. Så det var som om jeg løb og løb hvad jeg stræbte og stræbte efter et eller andet 
og jeg kunne ikke nå derhen. Eller jeg følte mig bundet eller tilbageholdt eller hvad det kunne være. 
Men det er jo bare den måde jeg ville tolke det på i forhold til min egen drøm. Men helt sikkert, hvis 
en af mine klienter ville fortælle mig om sådan en drøm, så ville jeg gå direkte ind og spørge ‘hvad 
kunne det betyde i dit liv lige nu? Hvad er det du…’ jeg kunne så finde på at bruge de samme ord 
‘hvad er det du løber efter lige nu? Hvad er det du stræber efter lige nu, som du ikke rigtig føler, du 
kan opnå?’, men sådan bare bruge det der løbe symbolsk på en måde, ‘hvad er det i virkeligheden, 
det betyder for dig?’. Og det der med tænderne kunne være det samme, ‘nå men det lyder lidt 
mærkeligt, man mister nogle tænder og sådan, men hvad kunne det betyde for dig, hvis du mistede 
dine tænder? Hvordan ville du have det med det? Hvilken følelse ville du få, hvis du lige pludselig 
stod der uden tænder, uden smilet, uden..?’ og sådan bare grave lidt forskelligt, spørge ind, men uden 
at tolke, uden at sige ‘nå men det der med tænder, det kunne jo betyde sådan og sådan’. 
 
Julie: Så sådan egentlig tage meget fast i, hvad det, tage det der var helt konkret i drømmen? 
 
Florence: Ja.  
 
Julie: Og så selv lade dem finde ud af, hvad det symboliserer? 
 
Florence: Ja, helt sikkert. Og ikke hvad de har læst. Det handler ikke om, hvad du har læst, det 
handler om ‘hvad betyder det for dig i dit liv lige nu?’.  
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Troels: Er der nogen forskel, synes du, nu ved jeg ikke, hvor lang tid har du praktiseret? 
 
Florence: I halvandet år i min egen praksis. 
 
Troels: Og også før det, ikke? I andre sammenhænge eller hvad?  
 
Florence: Ja, i nogle andre jobs, men nej ikke helt sådan her. 
 
Troels: Har der været en udvikling i måden du har ligesom set på folks drømme fra da du startede og 
frem til nu, hvor du har meget mere erfaring? 
 
Florence: Ja, altså jeg startede jo også med den der Freuds Drømmetydning, det er en stor en, det er 
en svær en at komme igennem, men jo jeg læste i den. Og der tror jeg også jeg blev farvet af den i 
virkeligheden, men helt klart, jeg har haft en idé om, at man skulle hjælpe klienten med at analysere 
i starten og det er jeg gået helt væk fra. Så den ændring er i hvert fald sket over tid. Til at de skal selv 
analysere, det er slet ikke mit job. Jeg vil næsten sige i dag, det er grænseoverskridende adfærd, hvis 
jeg ville sidde og analysere for dem.  
 
Christopher B: Du spørger ind til følelser, og så lader du dem sætte ord på… 
 
Florence: Sætte følelser, tanker, associationer, men deres…  
 
Troels: Har det også været fordi du har mærket bedre resultater på den måde? 
 
Florence: Helt sikkert. Man kommer ikke til at træde nogen over tæerne. Mine klienter er meget 
sådan, de ved hvad de vil, de er ikke kommet her for at få rådgivning omkring deres liv eller… De er 
kommet for at få rådgivning i forhold til… for at lære dem selv bedre at kende. Jeg er ikke en rådgiver 
eller konsulent eller sådan et eller andet. Altså jeg hjælper mine klienter med at blive klogere på dem 
selv. Så hvis de kommer med en problematik og siger ‘jamen jeg kæmper med det her’, ‘okay’, jamen 
så går vi ind og ser ‘hvordan kan jeg så bedst hjælpe dig med det her’. Og der handler det oftest om, 
at de skal lære sig selv bedre at kende for at kunne løse deres udfordringer.  
 
	 56	
Troels: Så du mener det er måske provokerende at gå i gang med tydningen af deres drømme på den 
måde? 
 
Florence: ja. Jeg vil mene, at det er grænseoverskridende. Det ville være det samme, som hvis jeg 
ville sige til en klient ‘jeg synes, du skal gå fra din mand. Kan du ikke se, at han slår dig? Det er jo 
vold eller psykisk vold’, det ville jeg aldrig sige til mine klienter. Aldrig. Selvom jeg herinde ville 
tænke ‘gå fra ham! Oh, det er voldeligt, det er voldsomt det her, du fortæller mig’. Så ville jeg, mine 
klienter skal selv komme frem til det, de skal selv se, hvad det koster dem, at blive med ham. De skal 
lære, hvad de føler, når de bliver slået, de skal lære at gå ind og mærke vreden, som er den eneste 
følelse, der sørger for, at de siger fra. Og de skal udvikle sig på dét plan. Så det er ikke rådgivningen.   
 
Christopher B: Jeg har lige et spørgsmål helt ude af… Fokuserer du mer på de undertrykte følelser? 
Eller er det mere, hvad de føler sådan til daglig? Hvad føler du er essensen af at komme ind i deres 
problemer? Er det lettere at løse et problem ved at komme ind bag de undertrykte følelser, som de 
måske ikke helt selv forstår? 
 
Florence: Ja, det er jo alt det de gemmer væk eller ikke formår at rumme eller en følelse de tænker 
er forkert eller forbudt eller et eller andet, som gør, at de bliver fastholdt i nogle mønstre, som gør at 
de oplever symptomer af angst, som gør at altså… For mig er følelserne meget, meget elementære, 
det er basen for vores trivsel, det er at vi kan mærke den enkelte følelse, ikke bare en forvirring af 
følelser, men den enkelte i forhold til, hvad der sker, og også de blandede, konfliktfyldte følelser i 
forhold, fordi der er aldrig kun én ad gangen. Man kan mærke ‘jeg hader min mor, men, fordi hun 
gør sådan og sådan, jeg holder også af hende. Og det vækker skyld i mig, at jeg er vred på hende’. Så 
man kan mærke alle de her følelser. 
 
Christopher B: Men tristhed det kan vel også være noget, der ligger fremme, det er jo ikke 
nødvendigvis en undertrykt følelse eller… forstår du? Det er sådan negative følelser kan vel også 
ligge i dagligdagen og ikke bare af ting, som de går og har, som de ikke vil kendes ved. 
 
Florence: Ja, man kan godt, altså det er naturligt, følelser opstår naturlige, hvis det er det du mener, 
at hvis der sker noget, hvis du mister en, du holder af eller noget du holder af, dit hus brænder ned, 
du lige har bygget eller… så bliver du ked af det. Naturligt. Og det er okay. Det er en sund reaktion.  
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Troels: Nu nævnte du Freud før, at du havde arbejdet dig igennem bogen, men var kommet fra den i 
praksis. Kan du uddybe lidt hvordan, hvad du har fået ud af den og hvad det vil sige, at du kom fra 
den igen? Hvor er det at Freud, hvilken betydning har han haft? 
 
Florence: Ja, jeg vil sige, at den metode jeg arbejder med nu, den kommer jo fra psykoanalysen, det 
er bare videreudviklet. Så jeg arbejder psykodynamisk, som det hedder. Men det er en metode som 
er meget mere aktiv, konfronterende, ‘hvad føler du lige nu’ i stedet for ‘mmmhm du skal bare sidde 
og snakke lidt og så med ryggen til’. Jeg bruger alt, ‘kigger du mig i øjnene, kigger du mig ikke i 
øjnene, hvorfor kigger du væk, hvorfor..?’. Jeg bruger alt i terapien, det er meget vigtigt, sidder sådan 
overfor hinanden og kan se, hvad der sker, meget mere aktiv og sådan ‘hvorfor kigger du væk lige 
nu, hvad skete der i dig’. Alt bare for at klienten kan lære sig selv bedre at kende i sine relationer. Så 
Freud helt sikkert, altså for at komme tilbage til det, Freud er en del af min metode, men jeg bruger 
ham ikke rå. Jeg bruger den videreudviklede form, som hedder Intensive Short Term Dynamic 
Psychotherapy eller ISTDP. Og jeg arbjder med mange af de begreber, som forsvar, projektion og så 
videre, som kommer fra Freud ja, psykoanalysen. Men i drømme, nej, der synes jeg ikke rigtig jeg… 
det er i hvert fald ikke ham der har inspireret mig. 
 
Julie: Hvem er det så? 
 
Florence: Ja, og nu sidder jeg lige og tænker ‘hvem er det så?’, for jeg har læst en bog engang om 
det, og så var det bare sådan ‘det er sådan jeg vil arbejde’, og jeg kan ikke huske om det er Jung 
eller… Jeg kan ikke lige huske hvor jeg egentlig, hvem egentlig jeg har læst. 
 
Julie: Men noget videre fra Freud stadigvæk? 
 
Florence: Ja. 
 
Troels: Dit eget syn på drømme, folk beskæftiger sig meget med hvad drømme er, f.eks. drømme er 
kongevejen til det ubevidste, hvordan ser du drømme som fænomen?  
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Florence: Det er nok ens på den måde, det er en måde man kan udtrykke det ubevidste på, førbevidste. 
Altså det der ligger, som måske egentlig godt ved et eller andet sted, men ikke har fået sat ord på 
endnu eller ikke har turdet komme frem til endnu. Men det kommer frem via drømmen, drømmen er 
ligesom en vej til at udtrykke, til at blive bevidst omkring nogle ting, der sker i...    
 
Troels: Freud han snakker jo også om, han synes jo drømme altid er symbol på et ønske, også det 
der med, at der ikke er nogle ubetydelige drømme. Nu ved jeg godt du sagde at så måske detaljeret 
har du ikke beskæftiget dig med… Ser du også at der er mange ubetydeligheder i en drøm for 
eksempel? Eller (...) 
 
Florence: Ja, altså sådan som jeg ser drømme, det kan sagtens være et ønske, det kan sagtens være 
baseret på et ønske, et ønske om at videreudvikle sig eller turde tage springet ud eller hvad det hedder 
ik’, et ønske om at være vred, som man ikke rigtig lige fik gjort første omgang. Så det der med ønsket, 
det tænker jeg egentlig passer meget fint, det har jeg ikke rigtig sådan nogen modstand mod, det synes 
jeg passer fint. Men jeg ser drømme meget som at, det er også bare dagligdagsindtryk, vi skal ikke 
glemme, at det hele behøves ikke at være så dybt og ubevidst. Den røde bil i en drøm kan jo bare 
være fordi man var lige ved at blive kørt ned af en rød bil den dag og lige pludselig kommer den ind, 
fordi den er linket til samme følelse som man havde mod moren, som ikke var mor, altså så det kan 
være ubetydeligheder i løbet af dagen, som også får en plads i drømmen. Og det er derfor drømme 
kan være så abstrakte og så utydelige i virkeligheden nogle gange. Men man skal hele tiden prøve at 
komme ind til essensen. Så hvis den røde bil egentlig ikke er så vigtig i drømmen, hvad så med nogle 
af de andre dele? Og dér hvor klienten hænger fast og ved og kan mærke, der er noget, ikke hvor jeg 
kan mærke der er noget, men hvor han kan mærke, der er noget, dét er vigtigt (...) 
 
Troels: Tror du så også på vi sådan selv censurerer, forvrænger vores drømme? Altså for ligesom at 
skjule, det vi rent faktisk føler. Altså ikke bevidst, ubevidst (...) forvrænger drømmen, fordi det er 
måske noget ubehageligt for os...    
 
Julie: Hvis vi fortæller den videre? 
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Troels: Når vi drømmer den, så vil den ligesom være, hvis vi nu siger den røde bil spiller en langt 
større rolle, fordi det gør vi ubevidst for ligesom at undertrykke den reelle (...) i drømmen, fordi det 
kan måske være ubehageligt for os at indse.  
 
Florence: Nej, så avanceret tror jeg ikke det er. Altså jeg tror ikke at vi i det ubevidste ubevidst kan 
gå ind og forvrænge, fordreje noget. Nej, det tror jeg ikke. Jeg tror, der er et lille budskab, der vil ud, 
jeg tror der er noget, der vil ud og i sin spæde form kommer den lidt fordrejet ud eller lidt forvrænget 
ud eller med noget støj omkring. Men når man sidder og taler om den og spørger ind til dem og er 
nysgerrige på dem, så vokser den sig større og til noget bevidsthed omkring et eller andet emne. 
 
Julie: Den er sådan lidt ved siden af, men tilbydes klienterne psykoedukation i sammenhæng med 
drømmetydning? Eller måske kunne man også formulere det sådan; altså er det i det hele taget noget 
du, psykoedukation kommer så vidt jeg forstår mere fra kognitiv teori, hvor f.eks. drømmetydning 
kommer fra Freud. Så kan du finde på at blande elementer fra de forskellige dele? 
 
Florence: Ja, altså det kunne f.eks. være det eksempel, hvor jeg siger, at ham her manden 
seksualiserer sin vrede, at der ville jeg jo forsigtigt sige ‘hvad føler du?’ og så ligesom sætte dén 
sammen ik’, ‘nå okay, så der er noget vrede. Og vrede…’. Min sætning til ham dengang var ‘vrede 
kan seksualiseres, hvis ikke man kan rumme den’. Så altså, der er noget psykoedukation omkring, 
hvordan man kan fordreje en følelse til en adfærd eller altså på den måde ik’. Det kan også være, hvis 
mine klienter siger ‘så slår jeg i væggen’, så siger jeg ‘det er ikke vrede, det er vrede med en masse 
angst, der gør at du slår ind i væggen’. Så jeg bruger en masse psykoedukation, hvor jeg siger ‘jamen 
hvis du kan rumme vreden, hvis du i virkeligheden kunne rumme vreden uden angst, så ville du ikke 
slå på væggen. Så ville du gå hen til den person, du var vred på og sige ‘jeg er vred på dig’ og sætte 
ham på plads. Men det kræver mod. Når angsten er der, så tør du ikke, så er det væggen, der får’.  
 
Troels: Men det har jo også at gøre med noget, der rent faktisk sker i virkeligheden. Hvis det var en 
drøm, så siger du, så ville det være for grænseoverskridende at gå ind og ligesom sige… at lave måske 
psykoedukation… i forhold til en drøm. 
 
Florence: Ja, forsigtigt lidt der med vreden og seksualiseringen, fordi jeg ved, at der kan være et link 
dér. Men at det er ham der skal sige, at han er vred på hende. Så først ville jeg spørge ‘hvad føler du 
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så mod hende? Var det en kærlighedsakt? Var det kærlighed, var det omsorg, var det skyld..?’, altså 
jeg kunne godt nævne følelserne, indtil han siger, når jeg siger ‘var  det vrede?’, ‘ja’. 
 
Troels: Så kan man sige, at fordi drømmen ligesom er det ubevidste, så er den langt mere følsom 
end, altså noget man skal gå meget mere varsomt med, fordi at… 
 
Florence: Ja, det synes jeg faktisk. Fordi man kan jo, der er jo mange der siger, at psykologer har en 
stor magt. De kan tale ind i folks liv på en eller anden måde, og den magt bryder jeg mig slet ikke 
om, at folk giver mig. Der sidder meget sårbare mennesker nogle gange, og de har det rigtig, rigtig 
skidt, og hvis jeg så begynder at sige nogle ting ind i deres liv, så kan jeg være med til at påvirke dem 
i en eller anden retning, som de slet ikke er klar til, endnu. Så jeg vil hellere bygge dem op inderfra, 
så de bliver klar til at tage den beslutning, der er god for dem. Og hvis drømme og sådan noget 
kommer ind, så er det jo det ubevidste, der kommer ind og hjælper os i virkeligheden.      
 
 
6.3.2 Interview 2: Transskription af interview med psykolog Annick Guichard 
 
Christopher T: Bruger du drømmetydning i dit arbejde?  
 
Annick: Ja. 
 
Christopher T: Ok, hvorfor mener du drømme kan bruges i terapeutisk arbejde? 
 
Annick: Fordi jeg som psykoanalytiker og psykodynamisk psykoterapeut arbejder med ubevidste 
tanker, følelser, fantasier, og at drømmene jo er en måde...et ubevidst udtryk for noget af det 
ubevidste, og på den måde, kan det at tale om drømme i terapi, give en indsigt i nogle af de mere 
sådan skjulte konfliktdimensioner, end man i virkeligheden kan nå på rigtig mange af de andre måder.  
 
Christopher B: Det besvarer vel også det næste spørgsmål, hvorfor det er brugbart i terapi, så vi vil 
hoppe videre og spørge om dine klienter bliver tilbudt psykoedukation? 
 
Annick: Nej, det gør de ikke. 
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Christopher B: Har du en årsag til det? 
 
Annick: Jamen jeg mener ikke, altså jeg har ikke noget imod hverken psykoedukation og den 
kognitive terapi ovehovedet, men min “metier” eller hvad skal man sige, den måde jeg arbejder på, 
det er psykoanalytisk og psykodynamisk. Altså det kan da godt ske, at jeg måske siger sådan et eller 
andet, måske psykoedukativt, men så vil jeg bagefter tænke: “hov, der røg jeg vist over i afdelingen 
for gode råd og vejledning” - og det er ikke min måde at arbejde på. Det kan være andres måde at 
arbejde på men det er ikke min. 
 
Christopher T: Har du så en bestemt struktur eller fremgangsmåde, når du tyder en klients drømme? 
 
Annick: Altså nu, det lyder som om drømmetydning… det er jo ikke sådan at jeg sidder og tyder en 
drøm for en klient, men mine klienter kommer fordi de ved, at det bruger vi ofte. Det er ikke noget 
jeg siger sådan: “nå og nu skal du så huske din drøm og komme med den dagen efter”, slet ikke, men 
de dukker jo naturligt op, altså de kommer ind, kommer om morgenen og siger:”Jeg har drømt noget 
helt vildt underligt i nat” - og så, i og med jeg ser jo mine analysander 4 gange om ugen, og andre af 
klienterne ser jeg 2 gange, så har vi jo et arbejdsflow, at det ligger meget, det ligger lige for, at de 
kommer til at de associerer på deres drømme: “kunne det tænkes at..” og jeg kan så måske komme 
med et lidt andet perspektiv eller prøve at bringe dem, bringe det, løfte det et skridt videre, og det vil 
klienterne jo så, hvad kan man sige, bekræfte eller 
afkræfte. Altså klienterne er jo lynhurtige og det bedste sandhedsvidne overhovedet, fordi hvis jeg 
kommer med noget, en fortolkning eller noget som ikke passer, så siger de jo bare nej. Så det ikke 
sådan at jeg sidder, altså alle mine klienter ligger jo ned og jeg sidder bag dem. Jeg har kun én tror 
jeg, i hele min portefølje af klienter, som sidder op og som jeg sidder og taler med på den måde. De 
ligger på briksen, som i kan se på billederne hos Freud. 
 
Simon:  
Lader dem køre det der fri association. 
 
Annick: 
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og så, ja, fuldstændigt altså. Og så vil jeg nok sige, at jeg fortolker og har flere interventioner end i 
den klassiske psykoanalyse. På den måde taler jeg nok mere, end de klassiske psykoanalytikere 
gjorde. Men det er ud fra frie associationer. 
 
Christopher T: 
Så du observerer, altså det du analyserer, det er kun hvad de siger så altså deres ansigtsudtryk og 
reaktioner på bestemte ting, det er helt off? 
 
Annick: 
Det ik helt off, altså jeg har haft klienter som pludselig er begyndt med foden og vippe, ik? altså så 
vil det være naturligt for mig at sige: “det virker som om det vi taler om nu gør dig urolig” ihvertfald 
så kører foden eller jeg lægger selvfølgelig også mærke til hvis de græder eller hvis der sker noget 
andet, ik, i deres ansigt. Men de slipper for mine øjne, så de slipper for at forholde sig til hvad 
psykologen nu tænker. At alle klienter har jo masser af fantasier og “hvad mon psykologen nu tænker 
når jeg siger det her” og vil ofte forsøge at rette det de siger ind, så det bliver mere…mindre skørt 
måske, eller mere spiseligt, ik, for psykologen. Det slipper de for. Plus at det at de, altså jeg sidder 
simpelthen uden for synsfeltet, det de ligger ned gør jo at verden over dem er åben til at tænke. 
 
Christopher B: mm, interessant. 
 
Simon: Ja, men så hopper vi videre og vil spørge om du sådan bruger symbolisme som et redskab, 
og i så fald hvordan? 
 
Annick: Symbolisme? 
 
Simon: Ja, det kunne jo være sådan noget med at, hvis man drømmer man skal flygte men man ikke 
kan løbe nogen vegne. Altså sådan noget i den stil? 
 
Annick: Ja 
 
Simon: At der er sådan nogle klassiske symboler, der hvad skal man sige, går lidt igen, der sådan, 
kan betyde det samme. 
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Annick: "Drømmer om vand og så er det dit og dat…" nej det bruger jeg ikke.  
 
Simon: Ok. 
 
Annick: Altså jeg tror nok at jeg binder det til konteksten og til den enkelte. 
 
Simon: Altså det er en enkeltstående sag hver gang? 
 
Annick: Ja. Jeg vil ikke afvise at der findes sådan nogle lidt mere, jungianske generelle måder at 
forstå drømme på også at det kan være rigtigt nok, altså, men det ikke noget jeg bruger. 
 
Christopher T: 
Nu siger du at dine klienter de kommer fordi de ved at du tyder drømme. 
 
Annick: Ja, arbejder på den her måde. 
 
Christopher B: Fik vi spurgt om hvad du skal vide om en klient, før du kan hoppe ud i 
drømmearbejde? 
 
Christopher T: Nej. 
 
Christopher B: Det har vi ikke? mm Hvad skal du vide om klienten, før du kan begynde 
drømmetydningsarbejdet, og hvor lang tid tager det at koble nogle symboler, i en klients drømme 
til… 
 
Annick: Ja, til klienten. 
 
Christopher B: 
...Altså før du kan se noget, altså et mønster hvis man kan sige det sådan? 
 
Annick: Ikke meget. 
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Christopher B: Ikke meget? Ok. 
 
Annick: Altså psykoanalysen som sådan opererer jo ikke med at der er sandheder om at hvis du har 
“sådan og sådan og sådan, jamen så kan man forstå det sådan..” Altså, du kan ligge dig ind på min 
briks, og så kan vi snakke sammen, i sådan en times tid, og så kan du, så vil det måske være muligt 
for os at kigge på en drøm og se hvad den siger dig. Det jo ikke hvad den siger mig, det hvad den 
siger dig, og hvad jeg ligesom kan følge dig, hvilken vej at du tænker, at det her skal. 
 
Christopher B: Ok. 
 
Annick: Så jeg behøver ikke meget 
 
Christopher T: Er der forskel på hvordan du tyder drømme idag, i forhold til da du startede med at 
have klienter, altså fra teorien over til det praktiske? 
 
*Christopher B får hosteanfald* 
 
Christopher B: Undskyld. 
 
Christopher T: Astma... 
 
Annick: Ja det en slem ting. 
 
Annick: Ja. På den måde at, det med at arbejde med det ubevidste, det ubevidste konfliktstof, altså 
det er jo ikke fordi det ikke eksisterer i den enkelte, men det bare rigtig svært at få fat på fordi der er 
nogle grunde til at vi fortrænger ting og…(7:52) (der oss snå?)… så.. For 10 år siden hvad gjorde jeg 
da? Man bliver mere modig med årene, altså, det måske mere sådan og også mere fri til at tænke 
kreativt. Altså det er klart at med årene bliver din tankegang omkring de her ting, mere og mere 
kreative. Man bliver mindre og mindre nervøs for at du siger noget værre sludder. Det kan godt være 
det noget sludder, men så har du en klient til at fortælle dig det. Så det måske blevet sådan mere 
frigjort, mere kreativt. Men ikke i sit væsen forskelligt. 
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Christopher B: Ok. 
 
Christopher T: Har du læst Freuds “Drømmetydning”? 
 
Annick: Ja. Det har jeg. 
 
Christopher T: Hvilken betydning har den haft i dit arbejde med drømmetydning? 
 
Annick: Jamen jo kæmpestor betydning. Meget stor betydning. Så hvad så, alle mulige moderne 
psykoanalytikere som har arbejdet videre med det aspekt, og en af dem som har haft stor betydning 
for min opfattelse, ikke af drømmetydning konkret, men det med arbejdet med det ubevidste og det 
der sker i relationen mellem analytiker og analysanden, det er ham der hedder Thomas Ogden. Han 
taler om at det man laver i terapien i virkeligheden, eller i analysen, er sådan et slags drømmearbejde. 
Man skaber noget sammen, som man så som analytiker prøver at forholde sig til og fortolke og levere 
til analysanden. 
 
Christopher T: Ok. 
 
Christopher B: Freud mener at alle drømme er udtryk for ønsker… 
 
Annick: Ja. 
 
Christopher B: er du enig i det? 
 
Annick: Ja. Stort set. Altså ønsker forstået bredt, ik? at der meget ofte i drømme ligger en længsel 
eller et savn eller…det bliver jo sådan ønske…det bliver jo sådan en lidt mere enkel kategori men 
sådan forstået bredt, ja.  
 
Christopher B: Ok. Hvad så med gentagende mareridtsdrømme og sådan noget, det ville da være 
lidt svært at smide den hen som et ønske? Altså der er, jeg læste omkring blindhed, og alle de sådan 
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traumatiske drømme de har, i form af at de har mistet synet. Det har jeg svært ved at sætte ønsker på, 
ned over det, når man hører omkring sådan nogle…  
 
Annick: Hvem? 
 
Christopher B: Det var alle mulige drømme, blandt andet soldater fra Vietnamkrigen der er blevet 
blinde, og de blev ved med at drømme sådan nogle her forfærdelige mareridtslignende drømme… 
 
Annick: Om at miste synet? 
 
Christopher B: Ja. 
 
Annick: Og du har svært ved at se hvor ønsket er? 
 
Christopher B: Ja præcis. 
 
Simon: De ville ønske det ikke var sket. 
 
Annick: Ja eller de hader deres syn. 
 
Christopher B: Ja ok så det er måske meget mere direkte... 
 
Annick: Hehe, lige den syntes jeg lå til højrebenet, og når de drømmer mareridtsagtige drømme, er 
der jo også et ønske om at det ikke var sket. Altså der er jo ikke mange Vietnamveteraner som ikke 
ville ønske at de ikke havde været der. Eller idag.. PTSD, dem fra Afghanistan. 
 
Christopher T: Benytter du dig af begreberne “latente ønske” og den “manifeste drøm” på samme 
måde som Freud benyttede sig af det? 
 
Annick: Ja, det ligger jo næsten, igen forstået bredt. Når man læser Freud, så tror jeg man skal tænke 
at det både er fiktion og teori på en gang. Sådan at det ikke...det gælder om ikke at forstå det alt 
for…både på en måde forstå det helt bogstavnært, altså som du siger: “der er et ønske i drømmen”, 
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og “der er et latent ønske” og en “manifest drøm”. Men netop altså den manifeste drøm vil jo meget 
ofte være fuldstændig skøre eller… Mine egne, jeg kan jo ikke nævne nogle af mine klienters 
drømme, men jeg kan nævne en drøm som jeg selv havde, hvor jeg sad i sommerhus sammen med en 
flok venner jeg kender rigtigt, rigtigt godt og det sommerhus var på kanten af en sø. Pludselig rejser 
der sig en tsunami og river det her hus løs og så sejler vi rundt på det her kæmpe bøljehalløj og bliver 
skyllet op på stranden… Så i en analyse af den, ville man måske tale om ønsket om at have fast grund 
under fødderne. Kunne være et. Følelsen af at være kastet op på stranden kunne man gå videre med 
og tænke “hvad ligger der i det?”, ik? Så latent ønske i en manifest drøm, jo det tror jeg egentlig nok. 
Sådan forstået bredt. 
 
Christopher T: Nu nævnte du at du havde læst Guardian-artiklen?  
 
Annick: Ja det har jeg. 
 
Christopher T: ja, nu ved jeg ikke om jeg fik spurgt overhovedet, om du havde et bud på, hvorfor 
det var man…. *blurred*…. Den påstår at man er begyndt at gentænke Freud, og man opstiller 
psykoanalysen, altså Freuds psykoanalyse fordi han er psykoanalysens fader, op imod andre 
praksisser, fx kognitiv terapi, og sådan lidt pros & cons. Har du et bud på hvorfor det er, hvilke 
elementer der er i grundlæggende Freuds teori, som hvorfor man er begyndt at gentænke det? 
 
Annick: Ja det bliver jo sådan den meget sådan, hvad kan man sige, enkle version, ik, men det har 
jeg selvfølgelig. I 80’erne, 70’erne/80’erne, der var den psykodynamiske, psykologiske tænkning 
meget udbredt i psykiatrien i Danmark, all over, altså, de store koryfæer i psykoanalysen de var ansat 
i psykiatrien, overlæger her og der og alle vegne. Så ganske langsomt vandt den kognitive tænkning 
terræn og er jo fuldstændig dominerende nu. Der er nogle få steder tilbage hvor der stadigvæk er en 
psykoanalytisk tænkning. Psykoanalytisk terapi, psykodynamisk terapi, det tager lang tid, det koster 
mange penge. Den kognitive er meget mere edukativ, tager kort tid, er redskabsorienteret, kan på en 
måde love helbredelse og bedring. Det kan den dynamiske ikke på samme måde. Så viser det sig 
efterhånden som man forsker i det, og der kommer flere og flere undersøgelser, som også er i den 
artikel, at man i lang tid har hævdet at der var evidens for den kognitive var mere effektiv. Det viser 
sig det passer ikke. Der for det første er der ikke det evidensgrundlag som er blevet talt op, men rigtig 
meget psykoterapiforskning viser, at det der virker det er relationen mellem terapeuten og klienten. 
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Det er ikke så afgørende om det er kognitiv eller om det er psykodynamisk, og det sidste jo, som The 
Guardian plus andre, det er så at den kognitive terapi falder på langsigten, og det gør den 
psykodynamiske ikke. Den dynamiske psykoterapi og psykoanalysen, den har bare en længere 
holdbarhed, altså den holder på den lange bane, og det gør kognitiv terapi ikke. Så det er buddet…men 
den er jo hurtig og effektiv, og der er penge i skidtet, ik, og i psykiatrien skal man, arbejder man med 
pakkeløsninger og bundlinjer….det ved jeg ikke hvor meget i ved om… 
 
Christopher T: Jo. 
 
Annick: Og det gør jo at man har svært ved at tilbyde den terapiform som i virkeligheden måske 
passer bedst til den enkelte, eller til den enkelte problematik. Så det ville være mit bud. 
 
Christopher T: Tak. 
 
Annick: 
Altså jeg kom til at tænke på, når du nu nævner Vietnam. Folk med traumer; PTSD og sådan noget, 
der skal man selvfølgelig være rigtig opmærksom på ikke at re-traumatisere dem. Samtidig så er 
drømme en rigtig fin måde at komme til at arbejde med noget af det, der gør aller mest ondt. Nænsomt. 
Og det er måske også det som psykoanalysen og psykoterapien kan. Den kan være nænsom. I den 
kognitive terapi, der vil man opfordre klienten til, hvis man er bange for at gå over åbne pladser, så 
skal du gøre det. Hvis du skal ind i supermarkedet, og hver gang at du går i supermarkedet er du nødt 
til at købe fire colaer med ud, jamen så skal du øve dig i at gå ud, uden at købe de fire colaer. Det vi 
gør, det jeg gør, det er at vi på den lange bane at arbejde med, hvordan i al verden er du kommet på 
den idé med de fire colaer? Og det kan gøre være at det tager tre år at forstå, hvor det der system det 
opstod, og hvor det kom fra. Og der vil drømmende tit kunne hjælpe én til at forstå; jamen hvad er 
det? Hvad er det der ligger derinde, og som får dig til at gøre det her for at beskytte dig mod et 
sammenbrud, eller hvad det nu kunne være. Angst. 
 
 
 
 
 
